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Zatgcznik nr 1 do SIWZ

piecz¢ Wykonawcy

Nr ewidencyjny: WZP.272.38.7.2019.1II

OFERTA
NAZWA WYKONAWCY .....coeeiiiiiiiiiiiiiee s oo e e e e e e e e e et eet ettt e e e s e e e e e e e e e aaeeaaeaaaeeeeeeeesesabnnnnn s
e PP PPPPPRRPP
Tel FAKS: e

E-Malll Lo
Dla Zamawiagcego: Powiat Pilski reprezentowany przez Zdr2owiatu w Pile

W odpowiedzi na ogloszenie o0 pgsbwaniu prowadzonym w trybie przetargu
nieograniczonego, na podstawie ustawy Prawo zamdwiblicznych, na:

Dostawa drukarek do pracowni zawodowych w celu stwaenia w szkole
warunkow odzwierciedlajacych rzeczywistesrodowisko pracy wiasciwe dla danego
zawodu w Zespole Szkot przy Teatralnej w ramach piiektu "Teatralna stawia na

zawodowcow"- poprawa zdolndci do zatrudnienia uczniow w Powiecie Pilskim
N - N (TS g = VA1 (o ) ISP

w imieniu reprezentowanej przeze mnie firmgwmdczamze firma

Oferuj ¢ wykonanie zaméwienia na nagpujacych warunkach:

Wyposazenie Cena
Lp. Nazwa (nalezy wskaza producenta, typ, jednostkowa llos¢ | Wartosé brutto
model, nazwa itp.) brutto
Drukarka laserowa ze | ...,
1. |skanerem i kopiarka A4 8 szt.

(pracownia logistyczna)
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Drukarka ze skanerem i

kopiark 3 A4 (pracownia 8 szt.
drukarska) | s

Drukarka

wiglofunkeyjna | s s 1 szt

(pracownia fryzjerska)

Drukarka
wielofunkcyjna | e, 1 szt
(pracownia organizowania :
i prowadzenia sprzedg) | ...

RAZEM:

Termin wykonania zamowienia (Nalezy zaznaczy wtasciwe):

do7dni / dol4dni / do21dnioddniazawarcia umowy *

Oswiadczam, ze oferowany przedmiot zamowienia (oferowane dosfavspetnia
wymagania okrdone przez Zamawiagego.

Oswiadczam, ze jestem matyndfednim przedsbiorca: TAK / NIE (prosz wiasciwe
zaznaczy).

Wykonaweca informujeze (wtasciwe wskazé):

[0 wybodr oferty nie bedzie prowadzé do powstania u Zamawigjego obowizku
podatkowego

0 wybor oferty bedzie prowadzé do powstania u Zamawigjego obowjzku
podatkowego w odniesieniu do ngsijagcychtowarow:

(nazwa, rodzaj)
. Zapoznatem si ze specyfikag istotnych warunkéw zaméwienia i nie wn@sdo niej

zastrzeen.
. Akceptug warunki okrglone we wzorze umowy, stanaeym Zahcznik nr 6 do SIWZ.
. Akceptug termin zwizania oferg — 30 dni.
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7. W przypadku wyboru naszej oferty zobauije sie do podpisania umowy w terminie
i miejscu wskazanym przez Zamavgiaggo.

8. Oswiadczam,ze wypetnitem obowgzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14
rozporzdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 201%&6dnia 27 kwietnia 2016 r.
w sprawie ochrony oso6b fizycznych w a@ku z przetwarzaniem danych osobowych iw
sprawie swobodnego przeptywu takich danych orazyleoma dyrektywy 95/46/WE
(ogdlne rozporgdzenie o ochronie danych), zwanyRODO wobec o0s6b fizycznych, od
ktérych dane osobowe bezpednio lub pérednio pozyskalem w celu ubieganig i
udzielenie zamoOwienia publicznego w niniejszym g@ostvaniu 0 nr sprawy
WZP.272.38.7.2019.lII.

9. Zafgcznikami do niniejszego formularza, stangeyimi integrala czgs¢ oferty :
Strona

(miejscowa¢, data)

(podpis i piecatka)



