Zatgcznik nr 1
do umowy nr
SOWP/GOSP/...../24

FORMULARZ OFERTOWY

Zamawiajacy :

Sad Okregowy Warszawa-Praga w Warszawie
04-051 Warszawa, ul. Poligonowa 3

Ja / my nizej podpisany / podpisani

................................................................................................................................

dzialajgc W imieniU i MA FZECZ viuvieeiieiiiiiioieniiniiniiniiimmmseiesaiomimmemmimassnnme s smessermeanse
(nazwa i siedziba Wykonawcy)

REGON: ..c.cicciivariinnnnnnnanees , NIP: cciiieniinniinecnnienes , NFKRS: iiicirirrcinnnnienne (jesli dotyczy)
Tl. cecierireeercerenenecreennsrecersrnssenesssiseensensesanraresssnnnennaense
Strona internetowa .....ccvcieciinnriiieninciienieseessn. L T 1| RN

sktadamy oferte na ustuge odnowienia wsparcia technicznego producenta dla posiadanego przez
Zamawiajgcego oprogramowania firmy Extreme Networks do zarzadzania siecig komputerowa, znajdujaca sig
w siedzibie Zamawiajgcego przy ul. Poligonowej 3 w Warszawie, od dnia podpisania umowy do 31 sierpnia
2024 r., zgodnie z opisem przedmiotu zamdwienia i wzorem umowy za:

Lp. Nazwa Wartos¢ w 2t brutto
Ustuga odnowienia
wsparcia technicznego
producenta dla

1 posiadanego przez
Zamawiajacego
oprogramowania firmy
Extreme Networks

1. Oswiadczamy, ze zaoferowana kwota brutto zawiera wszystkie koszty wykonania zamdéwienia, jakie
ponosi Zamawiajacy w przypadku wyboru naszej oferty.

2. Oswiadczamy, ze w ofercie nie zostata zastosowana cena dumpingowa i oferta nie stanowi czynu
nieuczciwej konkurencji zgodnie z art. 5 — 17 ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej
konkurencji (Dz.U. z 2022 r., poz. 1233).

3. Oswiadczamy, ze uwazamy sig za zwigzanych niniejsza ofertg przez okres 30 dni. Bieg terminu zwigzania
ofertg rozpoczyna sie wraz z uptywem terminu sktadania ofert.

4. Akceptujemy termin ptatnosci w formie ptatnosci z odroczonym terminem do 30 dni od daty otrzymania
faktury przez Zamawiajgcego.

5. 0soba upowazniong do reprezentowania Wykonawcy oraz wskazana do kontaktow z Zamawiajgcym na
etapie wyboru oferty najkorzystniejszej jest:

Imie i Nazwisko: ......cccoeeveeennns, telefon: s, , € MAIL s

6. Osobg / osobami upowazniona / upowaznionymi do zawarcia umowy w sprawie zamdwienia jest / s3:
imie i NAazZWisKo: .o , stanowisko: .......ccccoeveereveneeennennn.. (Zgodnie z KRS lub CEIDG);
IMi€ i NAZWISKO: ..o , StANOWISKO: ..o (zgodnie z KRS lub CEIDG);

7. Osoba odpowiedzialng za kontakt z Zamawiajgcym na etapie realizacji umowy bedzie (prosze o podanie:
nazwiska i imienia, numeru telefonu komdrkowego lub stacjonarnego, adresu e-mail).
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8. Oswiadczamy, ze umowe podpiszemy w formie tradycyjnej (pisemnej) podpisem wtasnorecznym /
kwalifikowanym podpisem elektronicznym (niewtasciwe skreslic).

Wykonawca skfada oferte w_formie dokumentowej — skan formularza ofertowego podpisany podpisem
wiasnorecznym przestany na adres poczty elektronicznej: zp@warszawapraga.so.gov.pl.

Wykonawca moze ztozy¢ oferte w formie elektronicznej podpisanej kwalifikowanym podpisem elektronicznym.
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