


Załącznik nr 1
…………………,………….
Miejscowość, data
…........................................................
/ pieczęć Wykonawcy /

FORMULARZ OFERTOWY
	Dane Wykonawcy 

	Nazwa
	

	Adres
	

	NIP:
	
	Tel. 
	

	Fax
	
	e-mail: 
	

	Rachunek bankowy:
	

	Dane osoby do kontaktów z Wykonawcą

	Imię i Nazwisko
	

	Adres e- mail
	

	Telefon
	



I. Oferta dotyczy:
[bookmark: _Hlk93056393]W odpowiedzi na zapytanie ofertowe na dostawę olejowych urządzeń grzewczo-chłodzących do form ciśnieniowych z systemem dwuobiegowym dla projektu pt.: „Opracowanie i uruchomienie innowacyjnej technologii odlewania ciśnieniowego z wykorzystaniem ukierunkowanej krystalizacji stosowanej w celu poprawy jakości struktury i powierzchni małogabarytowych detali”, składamy ofertę na wykonanie przedmiotu zamówienia.
II. Opis przedmiotu zamówienia:
[bookmark: _Hlk97717399]Przedmiotem zamówienia jest dostawa olejowych urządzeń grzewczo-chłodzących do form ciśnieniowych z systemem dwuobiegowym zgodnie ze specyfikacją opisaną w pkt III Zapytania ofertowego.
Cena oferty:
1. Oferujemy wykonanie zamówienia, zgodnie z wymogami Zapytania Ofertowego za cenę (C):
	
	Ilość
	Cena netto/szt. [PLN]/ [EUR]
	Koszt realizacji netto [PLN]/[EUR]
	Koszt realizacji brutto [PLN]/[EUR]

	Dostawa olejowych urządzeń grzewczo-chłodzących do form ciśnieniowych z systemem dwuobiegowym
	2 szt.
	[…]
	 […]
Słownie:
	[…]
Słownie:
W tym VAT:
Słownie:


Podane powyżej ceny obejmują wszystkie koszty, upusty i opłaty, jakie powstaną w związku 
z wykonaniem Przedmiotu zamówienia, konieczne do jego realizacji w zaoferowanym czasie wraz z podłączeniem, uruchomieniem urządzenia oraz przeprowadzeniem szkolenia z obsługi.
2. Termin wykonania Przedmiotu Zamówienia (T): ……………
Wymagany termin realizacji Przedmiotu Zaamówienia do 5 miesięcy od dnia podpisania umowy

3. Okres gwarancji (G) wynosi ………………
Wymagany minimalny okres gwarancji wynosi:  24 miesiące
Dostępność serwisu:  reakcja na zgłoszoną awarię  najpóźniej w następnym dniu roboczym po otrzymaniu zgłoszenia. 

4. Warunki płatności (P)
Oferujemy realizację przedmiotu zamówienia z uwzględnieniem następujących warunków płatności:
(Wykonawca zaznacza jedną z poniższych 2 możliwości płatności i uzupełnia odpowiednio)
□ Płatność jednorazowa z dołu po wykonaniu całości przedmiotu zamówienia
Wynagrodzenie będzie płatne jednorazowo, po wykonaniu całego zakresu dostawy..
□ Płatności częściowe
Szczegółowe warunki proponowanego sposobu płatności: 
1. Płatność po potwierdzeniu przez Dostawcę gotowości do wysyłki Przedmiotu zamówienia ……% (nie więcej niż 50%) łącznej kwoty wynagrodzenia,
2. Płatność końcowa po podpisaniu protokołu odbioru końcowego potwierdzającego realizację całego Przedmiotu Zamówienia w tym dostawy, podłączenia, uruchomienia urządzeń i przeprowadzeniu szkolenia z obsługi urządzeń: ……….% (minimum 50%) łącznej kwoty wynagrodzenia.

5. Termin płatności faktur
Minimalny wymagany przez Zamawiającego termin płatności: 30 dni.

6. Termin ważności oferty
Minimalny wymagany przez Zamawiającego termin ważności oferty: 30 dni. Wykonawca uważa się za związany niniejszą ofertą na wskazany wyżej czas.

7. Ofertę składamy na [..…] kolejno ponumerowanych i parafowanych stronach.

8. Oświadczamy, że:
a. zapoznaliśmy się ze treścią Zapytania Ofertowego i nie wnosimy do treści Zapytania Ofertowego żadnych zastrzeżeń;
b. uważamy się za związanych niniejszą ofertą na czas wskazany w Zapytaniu Ofertowym;
c. zapoznaliśmy się z wzorem umowy i zobowiązujemy się, w przypadku wyboru naszej oferty, 
do zawarcia umowy na podanych warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego;
d. zobowiązujemy się do wykonania zamówienia w terminie i w sposób zgodny z warunkami / parametrami technicznymi i organizacyjnymi określonymi w Zapytaniu Ofertowym.

9. Załącznikami do niniejszego formularza ofertowego są:
a. [bookmark: _Hlk125102791]Oświadczenie potwierdzające że Wykonawca spełnia warunki udziału w postępowaniu i nie podlega wykluczeniu  z udziału w postępowaniu – Załącznik nr 2
b. Oświadczenie dotyczące przetwarzania danych osobowych – Załącznik nr 4 
c. Aktualny odpis z właściwego rejestru albo aktualne zaświadczenie o wpisie do ewidencji działalności gospodarczej, jeżeli odrębne przepisy wymagają wpisu do rejestru lub zgłoszenia do ewidencji działalności gospodarczej, wystawiony nie wcześniej niż 6 miesięcy przed upływem terminu składania ofert.
d. Specyfikacja techniczna oferowanego sprzętu.





…………………………………………
Podpis i pieczęć Wykonawcy
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