Nazwa i adres Wykonawcy:

NP o e e e e

Osoba uprawniona do reprezentowania wykonawcy, w tym do podpisania umowy: ................

FORMULARZ OFERTOWY
w zamoOwieniu bez stosowania przepisoOw ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r.
Prawo zamdwien publicznych
zwanej dalej ,,ustawa”, na podstawie art. 4 pkt 8 ustawy

Przeglad i naprawa analizatora genetycznego ABI 3030xI

(nazwa nadana postepowaniu)
Numer sprawy: QA ../2016/wn

1. Nazwa i adres Zamawiajacego
SKARB PANSTWA - KOMENDANT STOLECZNY POLICIJI

ul. Nowolipie 2, 00-150 Warszawa

Nazwa nadana zamoéwieniu: Przeglad i naprawa analizatora genetycznego ABI 3030xI.

- urzadzenie nie wylacza sie.

- ogledziny urzadzenia mozliwe po uzgodnieniu terminu ( Edward Rogoza Tel. 22 60 389 02 ).
W odpowiedzi na Paristwa ogloszenie oferujemy*:

2.
Lp. | Przedmiot zamowienia llos¢ | Cena Cena Wartos¢
Jjednostkowa Jjednostkowa oferty
netto PLN brutto PLN brutto PLN
1. Przeglad i naprawa analizatora 1 szt
genetycznego ABI 3030xl

Wartos¢ oferty stownie:

1.0swiadczamy, ze na oferowany przedmiot zamdéwienia udzielamy:

S e ** (min. ) miesigcy gwarancji.
2. Miejsce realizacji przedmiotu zamowienia: Laboratorium Kryminalistyczne KSP, Warszawa ul. Nowolipie 2
3. Termin realizacji przedmiotu zaméwienia: 15 dni roboczych

4.0swiadczamy, ze uwazamy si¢ za zwigzanych niniejsza oferta przez 30 dni liczac od ostatecznego terminu
sktadania ofert.

7. Do Formularza Ofertowego dolaczam: (w zaleznosci od postawionych warunkow)




8. Osoba wyznaczony przez Wykonawce do kontaktéw z Zamawiajacym w sprawie realizacji przedmiotu
EAMIOWICTUR JEBE s ¢ s ssvns o s snmsmmsins s 5 6 5asmens '+ § 4458 Tnmn 2 « mcocsimncim 10 + mamomasaios o s .

Data, podpis i piecze¢ Wykonawcy

* Formularz nalezy dostosowa¢ do potrzeb wynikajacych ze specyfiki zaméwienia.

** W przypadku niewypetnienia, Zamawiajgcy uzna, ze oferowany przedmiot zaméwienia posiada minimalny termin rekojmi i
gwarancji.



