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 Załącznik nr 3 do SIWZ

	(pieczęć firmowa Wykonawcy)
	Formularz „OFERTA”

WZÓR


Zamawiający:

Najwyższa Izba Kontroli

ul. Filtrowa 57

02-056 Warszawa
Składając ofertę w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego pn. „Świadczenie usług serwisu pogwarancyjnego dla przełączników sieciowych”, my niżej podpisani:
Wykonawca 1 .............................................................................................................................

adres ul. ........…………................................................................................................................

kod ……………… miasto …………………………………………… kraj …...……………….....

nr telefonów ................................................... nr faksu ...............................................................
adres email (do kontaktów z Zamawiającym) ………………….. @ ..........................................

NIP ..................................................................., REGON ………................................................

Wykonawca 2 * ……....................................................................................................................

adres ul. ........…………................................................................................................................

kod ……………… miasto ……………………………………………… kraj ………….…………

nr telefonów ................................................... nr faksu ...............................................................

NIP ..................................................................., REGON .………...............................................

Wykonawca 3 * ……....................................................................................................................

adres ul. ........…………................................................................................................................

kod ……………… miasto ……………………………………………… kraj ……….……………

nr telefonów ................................................... nr faksu ...............................................................

NIP ..................................................................., REGON ………................................................

Pełnomocnik * do reprezentowania Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia 
................…………………………................................................................................................

adres ul. ........…………................................................................................................................

kod ……………… miasto ……………………………………………… kraj …………………….
nr telefonów ................................................... nr faksu ...............................................................
adres email (do kontaktów z Zamawiającym) ………………….. @ ..........................................
NIP ..................................................................., REGON ………................................................
* wypełniają jedynie Wykonawcy wspólne ubiegający się o udzielenie zamówienia 

SKŁADAMY OFERTĘ na wykonanie przedmiotu zamówienia zgodnie z treścią SIWZ.
1. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z treścią SIWZ i uznajemy się za związanych określonymi w niej postanowieniami i zasadami postępowania.
2. OFERUJEMY WYKONANIE PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA NA WARUNKACH J.N.:
	L.p.
	Przedmiot zamówienia
	Liczba
	Cena jednostkowa netto w złotych
	Cena jednostkowa brutto w złotych
	Wartość netto w złotych
	Wartość brutto w złotych

	1
	2
	3
	4
	5
	6=[3x4]
	7=[6+Vat]

	1. 
	Świadczenie usług serwisu pogwarancyjnego dla przełączników sieciowych przez 36 miesięcy (licząc od dnia 26.11.2018 r.)

(W przypadku podpisania umowy po dniu 26.11.2018 r. usługa serwisu pogwarancyjnego będzie świadczona przez okres 36 miesięcy od dnia podpisania umowy)
	12

części płatności wynagrodzenia
	.............................
cena netto 1/12 części wynagrodzenia
	.................................
cena brutto 1/12 części wynagrodzenia
	…………………………
	……………………

	2. 
	Cena ofertowa - łączne wynagrodzenie brutto za wykonanie całości przedmiotu zamówienia
	…………………… zł

netto
	…………… zł brutto


POZOSTAŁE KRYTERIA OCENY OFERT:

I. KRYTERIUM 2 – Czas skutecznej naprawy przełącznika z wyposażeniem
:
□
Oferujemy czas skutecznej naprawy w ilości 3 dni roboczych
□
Oferujemy czas skutecznej naprawy skrócony do 2 dni roboczych
□
Oferujemy czas skutecznej naprawy skrócony do 1 dnia roboczego
(Wykonawca zaznacza wybrany przez siebie kwadrat)

II. KRYTERIUM 3 – Liczba osób przydzielonych do realizacji serwisu

□
Oferujemy 2 osoby przydzielone do realizacji serwisu
□
Oferujemy 3 osoby przydzielone do realizacji serwisu

(Wykonawca zaznacza wybrany przez siebie kwadrat)
III. KRYTERIUM 4 – Poziom umiejętności osób przydzielonych do realizacji serwisu, poświadczony ważnym certyfikatem producenta
□
Oferujemy osoby przydzielone do realizacji serwisu, posiadające ważny certyfikat JNCIS – ENT
□
Oferujemy osoby przydzielone do realizacji serwisu, posiadające ważny certyfikat JNCIP – ENT
(Wykonawca zaznacza wybrany przez siebie kwadrat)
3. OŚWIADCZAMY, że do wyliczenia łącznej kwoty wynagrodzenia brutto za wykonanie całości przedmiotu zamówienia publicznego zastosowaliśmy właściwą, aktualnie obowiązującą w przepisach prawa, stawkę podatku od towarów i usług (VAT).

4. OŚWIADCZAMY, że cena oferty, którą stanowi łączna kwota wynagrodzenia brutto za wykonanie całości przedmiotu zamówienia publicznego nie będzie podlegać zmianom w czasie trwania umowy, z wyjątkiem  przypadków określonych w Umowie  i obejmuje wszelkie koszty związane z realizacją przedmiotu umowy, w tym m.in. opłaty, takie jak cła i podatki (w tym podatek od towarów i usług), koszty dojazdu pracowników Wykonawcy do miejsc użytkowania sprzętu, ewentualne koszty transportu sprzętu (w tym koszty opakowania, ubezpieczenia, transportu i wniesienia naprawianego sprzętu do wyznaczonych pomieszczeń) oraz wszelkie inne koszty Wykonawcy.
5. ZAMÓWIENIE ZREALIZUJEMY sami / przy udziale podwykonawców
, którzy będą wykonywać następujące zakresy  zamówienia:
Zakres I ………………………………………………………………………………………………realizowany przez

 (nazwa lub imię i nazwisko oraz dane kontaktowe podwykonawcy - jeżeli są znane)………………………………………………………………………………………………………………………
Zakres II………………………………………………………………………………………………realizowany przez

 (nazwa lub imię i nazwisko oraz dane kontaktowe podwykonawcy - jeżeli są znane) ………………………………………………………………………………………………………………………….

Oświadczamy, że przed przystąpieniem do wykonania zamówienia podamy nazwy lub imiona i nazwiska oraz dane kontaktowe podwykonawców i osób do kontaktu z nimi, dla wskazanych wyżej zakresów zamówienia, w przypadku gdy nie są nam znane w chwili składania oferty.

6. OŚWIADCZAMY, że zapoznaliśmy się ze wzorem umowy stanowiącym załącznik Nr 2 do SIWZ i zobowiązujemy się, w przypadku uznania naszej oferty za najkorzystniejszą, do zawarcia umowy zgodnej z jej treścią, na warunkach określonych w SIWZ, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.
7. OŚWIADCZAMY, że jesteśmy związani ofertą przez okres 60 dni, który rozpoczyna się wraz z upływem terminu składania ofert.
8. ZOBOWIĄZANIA W PRZYPADKU WYBORU WYKONAWCY: 

1. zobowiązujemy się do zawarcia Umowy w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego,

2. zobowiązujemy się do spełnienia wszelkich wymogów niezbędnych do zawarcia Umowy, w tym do wniesienia najpóźniej w dniu zawarcia Umowy zabezpieczenia należytego wykonania umowy w wysokości 5 % ceny całkowitej brutto podanej w ofercie.
9. WSZELKĄ KORESPONDENCJĘ w sprawie niniejszego postępowania należy kierować na następujący adres:
………………………………………………………………………….……….……………………………………………

10. OSOBĄ upoważnioną do kontaktów w sprawie oferty jest 

Imię i nazwisko …………………………………………….,
adres e-mail: …………….....……………………., 

telefon nr: ……………………………….., 

fax nr: .....................................................

11. OŚWIADCZAMY, że wnieśliśmy wadium w formie: ………………………………...…………………………………...

12. WADIUM wniesione w pieniądzu należy zwrócić na rachunek prowadzony w banku:  ………………………………………………, 
numer rachunku: .……………………………………………………………

Zamawiający nie ponosi odpowiedzialności z tytułu błędnego wskazania przez Wykonawcę informacji dotyczących nazwy 

banku oraz numeru rachunku, na który należy zwrócić wadium wniesione w pieniądzu.
13. 

OŚWIADCZAMY, że wypełniliśmy obowiązki informacyjne przewidziane w pkt XIX 4 SIWZ oraz w art. 13 lub art. 14 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych (RODO), wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskaliśmy w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu, a które są ujawnione w dokumentach przedstawionych Zamawiającemu
.
14. HASŁO DOSTĘPU DO PLIKU JEDZ ORAZ JEŚLI TO NIEZBĘDNE, RÓWNIEŻ INNE INFORMACJE  DLA PRAWIDŁOWEGO DOSTĘPU DO DOKUMENTU, W SZCZEGÓLNOŚCI INFORMACJE O  WYKORZYSTANYM PROGRAMIE SZYFRUJĄCYM LUB PROCEDURZE ODSZYFROWANIA DANYCH  ZAWARTYCH W JEDZ:
 ……………………………………………………………………………………………………………………………….

15. DO OFERTY załączamy następujące oświadczenia i dokumenty (w tym wskazane przez Wykonawcę na podstawie § 10 Rozporządzenia Ministra Rozwoju z dnia 26 lipca 2016 r. w sprawie rodzajów dokumentów, jakich może żądać zamawiający od wykonawcy w postępowaniu o udzielenie zamówienia (Dz.U. z 2016 r. poz. 1126):
…………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………….
……………………… dnia …..……………………
                ………………………………………………    









          podpis i pieczęć osoby/osób uprawnionej/nych
� Brak zaznaczenia opcji jest równoznaczne z deklaracją opcji, za którą nie są przyznawane dodatkowe punkty w kryteriach ocen.


� Niepotrzebne skreślić


�  W przypadku, gdy Wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niż bezpośrednio jego dotyczących lub zachodzi wyłączenie stosowania obowiązku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO Wykonawca nie składa oświadczenia (treść oświadczenia należy usunąć np. przez jego wykreślenie)
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