Strona2

Załącznik nr 3 do SWZ

FORMULARZ    OFERTY 
__________________________________________________________________________
ZAMAWIAJĄCY –
 Uniwersytet Jana Kochanowskiego w Kielcach
                               ul. Żeromskiego 5, 25-503 Kielce

1.Dane Wykonawcy:
Nazwa:          ………………………………………………………………………………………………… 
NUMER KRS lub CEDIG ………………………………………
NIP: …………………………………………
REGON ……………………………………
Siedziba:        ………………….……………………………………………………………………………
Adres do korespondencji: …………….…………………………………………………….……
Adres poczty elektronicznej  …………………………………………….
Strona internetowa            ……………..……………..…………….
Numer telefonu ………………………..
Adres skrzynki ePUAP ……………………………………………  
adres e-mail:…………………………………… (na które Zamawiający ma przesyłać korespondencję) 

Ja /my* niżej podpisani: ……………………………………………………………………………… 
(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji) działając w imieniu i na rzecz:  ....................................................................................................................................................... 
(pełna nazwa Wykonawcy/Wykonawców w przypadku wykonawców wspólnie ubiegających się    o udzielenie zamówienia)  

Dane umożliwiające dostęp do dokumentów potwierdzających umocowanie osoby działającej w imieniu Wykonawcy znajdują się w bezpłatnych i ogólnodostępnych bazach danych dostępnych pod następującym adresem: https://.................................................................................................
Wykonawca jest mikro przedsiębiorcą - Nie □ Tak □ ; małym przedsiębiorcą - Nie □ Tak □;  średnim przedsiębiorcą  - Nie □ Tak □ * 

Dotyczy zamówienia publicznego pn. „ Dostawa tabliczek informacyjnych”
 po zapoznaniu się ze Specyfikacją Warunków Zamówienia wraz z załącznikami oferuję:

2. Wykonanie przedmiotu zamówienia w zakresie objętym specyfikacją warunków zamówienia za : całkowitą cenę brutto (netto + obowiązujący podatek VAT) …… …………….zł
(słownie złotych** ……………………………………………………………………………………………………………………………………)
W tym należny podatek VAT….% w wysokości ………………………………….)
(słownie złotych: ……………………………………………………………………..)
Cena obejmuje wartość dostawy tabliczek dla poszczególnych obiektów Uczelni:
	OBIEKT
	Ilość tabliczek
	Stawka VAT ……%
	Wartość netto 
	Wartość brutto

	Rektorat- 
ul. Żeromskiego 5, 25-369 Kielce 
	(99 sztuk - srebrne)
	
	
	

	Collegium Medicum- 
ul. IX Wieków Kielc 19a, 25 - 516 Kielce 
	(232 sztuki - srebrne)
	
	
	

	Centrum Przedsiębiorczości i Biznesu- 
Świętokrzyska 21, 25-408 Kielce
	(45 sztuk - srebrne)
	
	
	

	Filia w Piotrkowie Trybunalskim- 
ul. J. Słowackiego 114/118, 97-300 Piotrków Trybunalski 
	(101 sztuk srebrnych) (141 sztuk złotych)
	
	
	

	Filia w Sandomierzu- 
ul. Schinzla 13a, 27-600 Sandomierz 
	(37 sztuk - srebrne)
	
	
	

	Wydział Pedagogiki 
i Psychologii
Krakowska 11, 
25-001 Kielce
	(130 sztuk - srebrne)
(20 sztuk- srebrne)
	
	
	

	Uniwersyteckie Centrum Sportu- 
ul. Uniwersytecka 21, 25-406 Kielce 
	(46 sztuk- srebrne)
	
	
	

	Wydział Prawa i Nauk Społecznych- ul. Uniwersytecka 15, 25-406 Kielce
	(95 sztuk- srebrne) 
	
	
	

	Wydział Sztuki- (Katedra Muzyki)-
ul. A. Mickiewicza 3, 25-353 Kielce 
	(39 sztuk- srebrne)
	
	
	

	Wydział Sztuki- (Instytut Sztuk Wizualnych)- 
ul. Podklasztorna 117, 25-717 Kielce 
	(48 sztuk-srebrne)
	
	
	

	Wydział Humanistyczny- 
(Centrum Komunikacji Medialnej i Informacji Naukowej) 
ul. Uniwersytecka 17, 25-406 Kielce 
	(134 sztuki - srebrne)
	
	
	

	Wydział Nauk Ścisłych i Przyrodniczych-
(Budynek A i G) ul. Uniwersytecka 7, 25-406 Kielce 
	(283 sztuki srebrne) 
(401 sztuk złote)
	
	
	

	[bookmark: _GoBack]Domy Studenta 
ul. Śląska 11,11a,13,15a 25-328 Kielce 
	(149 sztuk- srebrne)
	
	
	

	Razem
	2000 szt.
	
	
	


Oferowana cena jest ceną ryczałtową, uwzględnia wszelkie koszty konieczne do poniesienia celem terminowej i prawidłowej realizacji przedmiotu zamówienia. Żadne niedoszacowanie, pominięcie, brak rozpoznania przedmiotu zamówienia nie będzie podstawą do żądania zmiany ceny umowy określonej w ofercie.

3. Wykonawca oświadcza, że:
1) zamówienie zostanie zrealizowane w terminie …………… dni kalendarzowych od daty zawarcia umowy w sprawie zamówienia publicznego; 
2) udzieli gwarancji i rękojmi na okres  …………. miesięcy;
3) zapoznał się z warunkami zawartymi w SWZ nr ADP.2301.81.2021, załącznikami  do SWZ, w tym wzorem umowy i ewentualnymi informacjami dla Wykonawców, akceptuje je bez zastrzeżeń oraz uzyskał informacje konieczne do przygotowania oferty;
4) jest związany niniejszą ofertą przez okres wskazany w SWZ.
5) w przypadku przyznania zamówienia zawrze umowę na warunkach określonych we wzorze umowy stanowiącym załącznik nr 2 do SWZ.

4. Osoba do kontaktów z Zamawiającym odpowiedzialnymi za wykonanie przedmiotu umowy jest:
………………………………………….. tel. kontaktowy……………………………………,
  Adres mailowy: ………………………………………………………………

5. Wybór oferty będzie prowadzić do powstania u zamawiającego obowiązku podatkowego, 
Tak □    Nie □
W przypadku zaznaczenia odpowiedzi Tak należy wskazać nazwę towaru/usługi/roboty, którego dostawa/ wykonanie  będzie prowadzić do powstania u zamawiającego obowiązku podatkowego,  wskazując ich wartość bez kwoty podatku.
………………………………………………………………………………………………………

6. Oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO1 wobec osób fizycznych, od
których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w
niniejszym postępowaniu.** 

7. Wraz z ofertą  SKŁADAMY następujące oświadczenia i dokumenty:   
 1.……. 
 2.…….
 3.…….  
                                                                              ……………………………………………..
                                                               Podpis osoby/osób uprawnionych do podpisania oferty 
 

_________________ dnia ___ ___ 2021 r. 
 
                              
Informacja dla Wykonawcy: 
Formularz oferty musi być podpisany  przez osobę lub osoby uprawnione do reprezentowania firmy kwalifikowanym podpisem elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym i przekazany Zamawiającemu wraz z dokumentem (-ami) potwierdzającymi prawo do reprezentacji Wykonawcy przez osobę podpisującą ofertę.

 *     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 (usunięcie treści oświadczenia następuje np. przez jego wykreślenie).   
1) rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1).


Uniwersytet otwarty na potrzeby osób z niepełnosprawnościami
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