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Zatgcznik nr 2b

Pieczeé firmowa wykonawcy

FORMULARZ OFERTOWY
W odpowiedzi na zapytanie ofertowe dotyczace sprzedazy i dostawy sprzetu i wyposazenia
pracowni biologiczno-chemicznej - ,zad. 5 - tworzenie warunkéw uczenia sie, adekwatnych do potrzeb rynku pracy
i zmian zachodzacych w gospodarce” W projekcie ,,PRZEZ TRUDY DO GWIAZD” (NI' RPLU.12.02.00-
06-0198/16) realizowanym w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa
Lubelskiego na lata 2014-2020, dofinansowanym ze srodkow Europejskiego Funduszu
Spotecznego

1. NAZWA 1 DOKLADNY ADRES WYKONAWCY
a) firma:
b) REGON:
¢) kod, miejscowos¢, wojewodztwo, powiat:

d) ulica, ,nr domu, nr lokalu: : :
e) internet: http:// pl e-mail: @
f) numer kierunkowy: tel. fax.

2. Data sporzadzenia oferty:

3.Wnawigzaniu do zapytania ofertowego oferujemy wykonanie przedmiotu zamdwienia
zgodnie ze szczegdtowym opisem przedmiotu zamowienia (zat 1 do zapytania) w czeSci I1 —
wyposazenie pracowni:

Cena oferty netto /bez podatku VATY/:
Nalezny podatek VAT:
Cena oferty brutto /z podatkiem VAT/:
(nalezy okresli¢ cyfrowo 1 stownie w PLN)
Stownie:

Zgodnie z ponizszym zestawieniem dotyczacym CZ I:

‘ o _ . Cena Warto$é
L.P. | Nazwa przedmiotu zamowienia Uwagi Tlos¢ jednostkowa 1 0
A brutto zt brutto ogdtem
1 3 4 5 6
1 | Apteczka pierwszej Z wyposazeniem, 5
pomocy komplet
2 | Okulary ochronne 20
3 | Rekawiczki jednorazowe Pakowane po 4
100szt
4 | Fartuch laboratoryjny 20
5 | Waga laboratoryjna 4
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6 | Zestaw preparacyjny komplet 20
7 | Lornetka 5
8 | Lupa 12
9 | Stoper 12
10 | Cisnieniomierz 5
11 | Czerpak do pobierania 5
probek wody
12 | Naczynia perforowane 5
13 | Tasma miernicza 10
14 | Szkietka przykrywkowe 100szt w opak 5
15 | Szkietka podstawkowe 50szt w opak 5
16 | Zlewki komplet 5
17 | Kolba stozkowa 5
18 | Rurki szklane giete komplet 5
19 | Cylindry miarowe komplet 5
20 | Szalka Petriego 15
21 | Probowki ze statywem zestaw 15
22 | Drewniany uchwyt do 15
probowek
23 | Pipety Pasteura 5005zt w opak 5
24 | Bagietka 20
25 | Termometr laboratoryjny 4
26 | Deska do krojenia 20
27 | Lyzeczki jednorazowe 100szt w opak )
28 | Kubki jednorazowe 100szt w opak 5
suma
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4. Zobowigzujemy si¢ zrealizowa¢ zamowienie w okresie do ....... dni od daty ztozenia
zamowienia.

5. Akceptujemy warunki ptatnosci okreslone w zapytaniu ofertowym.

6. Oswiadczamy, ze:

6.1. Czujemy si¢ zwigzani ofertg 30 dni od dnia otwarcia ofert.

6.2. Zapoznalis$my si¢ ze wszystkimi warunkami zapytania ofertowego i nie wnosimy
do niego jakichkolwiek zastrzezen,

6.3. Dostawy zrealizujemy transportem wlasnym i na swdj koszt do siedziby
Zamawiajacego,

6.4. Os$wiadczamy, ze realizacji przedmiotu zamowienia nie zamierzamy /
zamierzamy  (niepotrzebne  skreslic)  powierzy¢  Podwykonawcy —w  czesci:

Zatacznikami do niniejszego formularza stanowigcego integralna cze$¢ ofert sa:
1/ O$wiadczenie dotyczace braku powigzan.

2/ Certyfikaty
3/

4/

/miejscowosc 1 data/ /podpis wykonawcy/
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Zalacznik nr 3
(doktadna nazwa z adresem lub pieczg¢ Wykonawcy )

Miejscowosc, data

Oswiadczenie dotyczace braku powiazan osobowych lub kapitalowych z Beneficjentem
projektu (Zamawiajacym)

Niniejszym o$wiadczam, iz jako Wykonawca nie jestem powigzany/a osobowo lub
kapitalowo z Beneficjentem projektu (Zamawiajacym), czyli z: Zespolem Szkot Nr 1
im. Cypriana Kamila Norwida w Swidniku.

Przez powigzania kapitalowe lub osobowe rozumie si¢ wzajemne powigzania mig¢dzy
Beneficjentem (Zamawiajacym) lub osobami upowaznionymi do zaciggania zobowigzan W
imieniu beneficjenta (Zamawiajgcego) lub osobami wykonujagcymi w imieniu Beneficjenta
(Zamawiajacego) czynnosci zwigzane z przeprowadzeniem procedury wyboru wykonawcy
a wykonawcg, polegajace w szczegdlnosci na:

a) uczestniczeniu w spotce jako wspolnik spotki cywilnej lub spotki osobowej,

b) posiadaniu co najmniej 10 % udziatéw lub akcji, o ile nizszy prog nie wynika

z przepiséw prawa lub nie zostat okreslony przez 1Z w wytycznych programowych.

c) peieniu funkcji czlonka organu nadzorczego lub zarzadzajacego, prokurenta,
petnomocnika,

d) pozostawaniu w zwigzku matzenskim, w stosunku pokrewienstwa lub powinowactwa
w linii prostej, pokrewienstwa drugiego stopnia lub powinowactwa drugiego stopnia w linii
bocznej lub w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli

Ponadto potwierdzam, iz Wykonawca nie pozostaje z Beneficjentem (Zamawiajacym)
w takim stosunku prawnym lub faktycznym, Ze moze to budzi¢ uzasadnione watpliwosci co
do bezstronnosci Beneficjenta (Zamawiajacego) przy udzielaniu zamowienia.

(piecze¢ i podpisy osoby/osdb upowaznionych
do reprezentowania wykonawcy)



