Załącznik nr 1 do SIWZ
Znak sprawy: V-271-1-1/2018
___________________

  (pieczęć Wykonawcy) 
Nazwa Wykonawcy**: ……………………..………………………………………………….

REGON **:

……………………………………….………………………………….
NIP **:      

…………………………………….…………………………………….
Fax**       

…………………………………………………………………………..
Tel. **     

…………………………………………………………………………..

Adres e-mail   
……………………………………………..……………………………

FORMULARZ OFERTY

na zadanie pn. „Dostawa foteli kinowych do sali im. Danuty Szaflarskiej zlokalizowanej w budynku Małopolskiego Centrum Kultury SOKÓŁ w Nowym Sączu” -                                          znak sprawy: V-271-1-1/2018
1. Oferuję realizację przedmiotu zamówienia zgodnie z wymogami Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia  za wartość ryczałtową jak poniżej:

Kwota netto:……………………………………………. zł, plus podatek VAT ………….%, łącznie kwota brutto ………………………..…………..  zł,

słownie: ...………………………………………………………………………………………. …………………………………………………………………………………………………...
	Produkt
	Ilość

(w szt.)
	Cena jednostkowa netto 

w zł za 1 szt.            
	Cena netto ogółem w zł za ilość określoną                   w kol. 2
	Stawka podatku VAT

(w %)
	Wartość podatku VAT ogółem

 (w zł)
	Cena brutto ogółem w zł

za ilość określoną              w kol. 2
	Nazwa/typ/model/ producent/

kraj pochodzenia


	1


	2
	3
	4

(kol.2 x kol.3)
	5
	6

(kol. 4 x kol. 5)
	7

(kol. 4 + kol. 6)
	8

	Fotel kinowy stały
	194
	
	
	
	
	
	nazwa ........................

typ ..............................

model .........................

producent ...................

kraj pochodzenia...............

	Zestaw dwufotelowy składający się z dwóch foteli na wspólnej stopie-ramie
	1
	
	
	
	
	
	nazwa ........................

typ ..............................

model .........................

producent ...................

kraj pochodzenia...............

	komplety siedzisk rezerwowych
	8
	
	
	
	
	
	nazwa ........................

typ ..............................

model .........................

producent ...................

kraj pochodzenia...............

	komplety oparć rezerwowych
	8
	
	
	
	
	
	nazwa ........................

typ ..............................

model .........................

producent ...................

kraj pochodzenia...............

	RAZEM
	
	
	
	
	


2. Oświadczam, że udzielam rękojmi za wady na okres ……….. miesięcy
 licząc od daty odbioru końcowego.
3. Oświadczam, że wraz z ofertą dostarczam: wzór oferowanego fotela jak na fotografii załączonej do oferty, poduszkę siedziska z częściowo usuniętą pianką prezentującą konstrukcję wewnętrzną oraz sprężyny i budowę układu tapicerskiego, poduszkę oparcia prezentującą z częściowo usuniętą pianką prezentującą konstrukcję wewnętrzną oraz sprężyny i budowę układu tapicerskiego, przekrój podłokietnika prezentujący wewnętrzną konstrukcję metalową jak na fotografii załączonej do oferty.
4. Akceptuję termin wykonania zamówienia określony w SIWZ.
5. Następujący zakres rzeczowy zamówienia powierzę podwykonawcom*: ………………………………………………………………………………………………
6. Sposób reprezentacji Wykonawcy/Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia* dla potrzeb niniejszego zamówienia jest następujący (wypełniają jedynie wykonawcy składający wspólną ofertę) : …………...………………………………..………………….……… ……………………….………………………………………………………………….……
7. Oświadczam, że zapoznałem się ze Specyfikacją Istotnych Warunków Zamówienia 
i nie wnoszę do niej zastrzeżeń oraz zdobyłem wszystkie informacje niezbędne do przygotowania oferty.
8. Oświadczam, że zaoferowany model fotela będzie posiadał poniższe atesty oferowany przedmiot zamówienia:

a. Atest (sprawozdanie) z badań wytrzymałościowych konstrukcji w zakresie bezpieczeństwa użytkowania,
b. Atest higieniczny,
c. Atest trudnozapalności układu tapicerskiego.
9. Oświadczam, że oferowany przedmiot zamówienia spełnia wszystkie wymogi określone przez Zamawiającego w dokumentacji przetargowej.
10. Oświadczam, że uważam się za związanych niniejszą ofertą przez czas wykazany 
w SIWZ.
11. Niniejszym akceptuję postanowienia zawarte we wzorze umowy stanowiącym załącznik nr 6 do SIWZ i w przypadku wyboru niniejszej oferty zobowiązuję się do zawarcia umowy na jej warunkach, w miejscu i terminie określonym przez Zamawiającego.
12. Wybór oferty prowadzić będzie do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego w zakresie następujących towarów/usług: …………………………………….**Wartość w/w towarów lub usług bez podatku wynosi:………….…………………**

** Wypełnić, o ile wybór oferty prowadziłby do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego zgodnie z przepisami o podatku od towarów i usług. Przekreślić jeżeli nie dotyczy. W przypadku braku wypełnienia niniejszego punktu, Zamawiający wywiedzie wniosek, że wybór oferty nie będzie prowadzić do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego.

13. Informacje składające się na ofertę, zawarte na stronach od ………. do ……. stanowią tajemnice przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji i nie mogą być udostępnione innym uczestnikom postępowania. 

 (Jeżeli Wykonawca nie wypełni powyższych opcji, Zamawiający przyjmie, że oferta nie zawiera informacji stanowiących tajemnicę przedsiębiorstwa.)
14. W przypadku gdy oferta Wykonawcy zostanie uznana za najkorzystniejszą, Wykonawca na potrzeby kontaktu z Zamawiającym wskazuje dane firmowe do umieszczenia w komparycji umowy:

	Nazwa
	

	Numer NIP
	

	Numer identyfikacyjny REGON
	

	Ulica, miejscowość
	

	Poczta
	

	Kapitał zakładowy
	

	Organ rejestrowy / ewidencyjny
	

	Nazwa rejestru / ewidencji
	

	Numer nadany przez organ rejestrowy / ewidencyjny
	


15. Rodzaj przedsiębiorstwa, jakim jest Wykonawca (zaznaczyć odpowiednie)
:

· Mikroprzedsiębiorstwo

· Małe przedsiębiorstwo

· Średnie przedsiębiorstwo

16. W przypadku wyboru niniejszej oferty odpowiedzialnym przedstawicielem Wykonawcy do kontaktów z Zamawiającym w sprawie realizacji przedmiotu zamówienia będzie: ….………………………………..……, tel. …………………....…… .

17. Ustanowionym pełnomocnikiem do reprezentowania w postępowaniu o udzielenie zamówienia i/lub podpisania umowy w sprawie zamówienia publicznego w przypadku składania oferty wspólnej przez dwa lub więcej podmiotów jest:***

Stanowisko: ..........................................

Imię i nazwisko: .........................................

Tel./fax: ............................................................

18. Oferta została złożona na ..…. stronach podpisanych i kolejno ponumerowanych od nr …….. do nr …..…. .
* - jeśli dotyczy Wykonawcy
** w przypadku składania oferty przez podmioty wspólnie ubiegające się o udzielenie zamówienia, należy

wypełnić wszystkie miejsca danymi tych podmiotów.

***jeżeli dotyczy
___________________________

                                  
                ___________________________________

Miejscowość, data
  


                 podpis osoby/osób upoważnionych 

                                                                                                   do występowania w imieniu Wykonawcy

� należy opisać fotel poprzez podanie danych wskazanych w tabeli, tj. nazwa, typ, model, producent, kraj pochodzenia


� należy wpisać liczbę miesięcy


Na podstawie informacji zawartych w pkt 2 formularza ofertowego, Zamawiający będzie przyznawać punkty według kryterium oceny ofert, określonego w Rozdziale XIV specyfikacji istotnych warunków zamówienia, tj. wg kryterium okres rękojmi za wady. Zamawiający zastrzega, iż minimalny okres rękojmi wynosi 24 miesiące. 





� Mikroprzedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 10 osób i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionów euro.


Małe przedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 50 osób i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionów euro.


Średnie przedsiębiorstwo: przedsiębiorstwa, które nie są mikroprzedsiębiorcami ani małymi przedsiębiorcami i które zatrudniają mniej niż 250 osób i których roczny obrót nie przekracza 50 milionów euro lub roczna suma bilansowa nie przekracza 43 milionów euro.


W przypadku Wykonawców składających ofertę wspólną – wypełnić dla każdego podmiotu odrębnie


Te informacje są wymagane wyłącznie do celów statystycznych.


� pożądany czytelny podpis lub podpis i pieczątka z imieniem i nazwiskiem





4

