Nazwa i adres Wykonawcy:
NAZWA ©eovereeseerreanneessssenessienas
adres:.

NIP:..

Osoba uprdwmona du reprezc.ntowama wykonawcy, w tym do podpisania umowy:

FORMULARZ OFERTOWY

w zamowieniu bez stosowania przepisow ustowy z dhia 29 styeznia 2004 v.
Prawo zamowien publicznych
zwanej dalej ,,ustawg", na podstawie art. 4 pkt 8 ustawy

1. zakup zestawu UFED-stanowisko do badania telefonow GSM,tabletow i nawigacji GPS
- 118/2015/WTI

(nazwa nadana zamowieniu i nr referencyjny).

I. Nazwa i adres Zamawiajgcego
SKARB PANSTWA - KOMENDANT STOLECZNY
POLICIJI ul. Nowolipie 2, 00-150 Warszawa
2. Nazwa nadana zamoOwienit:..........cocoeviiiriiiieiiecnneee e (wypelnia Zamawiajgcy)

3. W odpowiedzi na Paristwa ogloszenie oferujemy *:

Wg.zalgcznika
L.p. Przedmiot zamoéwienia llios¢ |Cena Cena Cena oferty
Jjednostkowa | jednostkowa brutto (PLN)
netto(PLN) e 1y (kol. 3x5)
1 2 3 4 5 6
1.
Stownie cena oferty BIULO: .............ccccounmeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e

W odpowiedzi na Paristwa ogloszenie oferujemy™ wykonanie przedmiotu zamowienia opisanego
T COME ueaaarererrrassaaeeeresssnesssaaaaaasasesssnstrassasssassessasnnnnsnseeses brutto w PLN,

(stownie: brutto w PLN);

4. Oswiadczamy, ze na oferowany przedmiot zamowienia udzielamy:

= et (MIN.36) micsiqcy rekojmi,
.. ** (min. 36) miesigcy gwarancji.

5. Oswmdcmm). ze oferowany przez nas przedmiot zamowienia jest zgodny z wymaganiami
Zamawiajacego okreslonymi w opisie przedmiotu zamoéwienia stanowigcym zalgeznik do
formularza ofertowego.

6. Miejsce realizacji przedmiotu zamowienia: KSP Warszawa, ul. Nowolipie 2 (wypelnia

Zamawiajgey).

7. Termin realizacji przedmiotu zamdwienia: 7 dni roboczych od daty podpisania umowy lub

otrzymania zamowienia (wypelnia Zamawiajgcy.).



8. Oswiadczamy, ze uwazamy si¢ za zwiazanych niniejsza oferta przez 30 dni liczac od ostatecznego
terminu sktadania ofert.
9. Reklamacje nalezy sktada¢ na adres: ...........ccocvviennne i TR s smmnoninis

10. Akceptujemy Ogolne Warunki Umowy, stanowiace zatacznik nr 1 do Formularza ofertowego i
zobowiazujemy si¢. w przypadku uznania naszej oferty za najkorzystniejsza, do zawarcia umowy na
warunkach tam okreslonych. w terminie wskazanym przez Zamawiajacego.

11. Do Formularza Ofertowego dolgczam:

a) (w zaleznosci od postawionych warunkow)

b) dokument potwierdzajacy upowaznienic do reprezentowania Wykonawcy (aktualny odpis z
Centralnej Ewidencji i Informacji o DziatalnoSci Gospodarczej lub Krajowego Rejestru
Sadowego).

W przypadku, gdy z ww. dokumentow nie bedzie wynikaé, iz osoba podpisujaca dokumenty
jest upowazniona do wystgpowania w imieniu Wykonawcy, Wykonawca dofaczy do oferty
dokument potwierdzajacy uprawnienie do jego reprezentowania (np. pelnomocnictwo).

12. Osoba wyznaczona przez Wykonawce do kontaktéw z Zamawiajacym w sprawie realizacji

przedmiotu zamowienia jest

13. Dane kontaktowe: tel.: ..oooveevvvenen/ TaKS oo, S 1 1T 1 SRR

Data, podpis i pieczeé Wykonawcey

** W przypadku niewypelnienia, Zamawiajgcy uzna, Ze oferowany przedmiot zamowienia posiada minimalry
termin rekojmi i gwarancyi.



