Załącznik nr 2 Formularz ofertowy


Generalna Dyrekcja Dróg Krajowych            i Autostrad Oddział Katowice 
Rejon w Pszczynie
ul. Wodzisławska 78
43-200 Poręba

					FORMULARZ OFERTOWY
		
Dotyczy zamówienia na: 
„Dostawa sprzętu AGD na potrzeby wyposażenia Rejonu w Pszczynie OUD Stara Wieś.” 
Wykonawca:
.………………………………………………………………………………………..………………………………………………………
.…………………………………………………………………………………………………………………………………………..……
                                                          (nazwa (firma) dokładny adres Wykonawcy/Wykonawców)
.…………………………………………………………………………………………….………………………………………………….
                                                                                                  (NIP, REGON)

oferuje przedmiot zamówienia o nazwie:
„Dostawa sprzętu AGD na potrzeby wyposażenia Rejonu w Pszczynie OUD Stara Wieś.” 
za całkowitą cenę brutto:…...……………………… 
(słownie zł.:…………………………………………………………………………….……………….… brutto).

	Lp.
	Specyfikacja przedmiotu 
	Nazwa, symbol oraz producent proponowanego produktu 
	Ilość w szt.
	Cena netto za 1 szt.
	Wartość netto (cena netto*ilość)

	1
	2
	3
	4
	5
	6

	1
	Ekspres do kawy typu DELONGHI MAGNIFICA START ECAM220.80.SB lub produkt równoważny  (zgodnie z OPZ)
	
	1
	
	

	


2



	Ekspres do kawy typu SAECO GRANAROMA SM6580/50 lub produkt równoważny
(zgodnie z OPZ)
	
	1
	
	

	3
	Czajnik elektryczny typu TEFAL LOFT KO250830 czarny lub produkt równoważny
(zgodnie z OPZ)
	
	5
	
	

	4
	Kuchenka mikrofalowa wolnostojąca typu SAMSUNG MS23DG4504AGE2 lub produkt równoważny
(zgodnie z OPZ)
	
	1
	
	

	5
	Okap kuchenny Götze & Jensen BH400KM wymiary 26,4x59,6 wraz z dodatkowymi 10 sztukami wkładów lub produkt równoważny
(zgodnie z OPZ)
	
	1
	
	

	6
	Zmywarka Whirpool WSIO 3034PFEX lub produkt równoważny
(zgodnie z OPZ)
	
	1
	
	

	7
	Płyta indukcyjna MPM-45-IM-07 o wymiarach 45x51 lub produkt równoważny
(zgodnie z OPZ)
	
	1
	
	

	8
	Lodówka SAMSUNG RB33B612EBN lub produkt równoważny
(zgodnie z OPZ)
	
	1
	
	

	Razem netto
	

	Podatek VAT (23%)
	

	Razem brutto
	



Dodatkowe informacje*:
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Zamówienie zrealizujemy sami*/przy udziale podwykonawców 
w następującym zakresie *:
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………
 (zakres powierzonych usług) 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………


W związku z art. 7 ust. 1 w zw. z ust. 9 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspieraniu agresji na Ukrainę oraz służących ochronie bezpieczeństwa narodowego OŚWIADCZAM, że:
1) Wykonawca jest/nie jest* wymieniony w wykazach określonych w rozporządzeniu 765/2006 i rozporządzeniu 269/2014 albo wpisany na listę na podstawie decyzji 
w sprawie wpisu na listę rozstrzygającej o zastosowaniu środka, o którym mowa 
w art. 1 pkt 3 ww. ustawy;
2) beneficjentem rzeczywistym Wykonawcy w rozumieniu ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o przeciwdziałaniu praniu pieniędzy oraz finansowaniu terroryzmu (Dz. U. z 2022 r. poz. 593 i 655) jest/nie jest* osoba wymieniona w wykazach określonych 
w rozporządzeniu 765/2006 i rozporządzeniu 269/2014 albo wpisana na listę lub będąca takim beneficjentem rzeczywistym od dnia 24 lutego 2022 r., o ile została wpisana na listę na podstawie decyzji w sprawie wpisu na listę rozstrzygającej 
o zastosowaniu środka, o którym mowa w art. 1 pkt 3 ww. ustawy;
3) jednostką dominującą Wykonawcy w rozumieniu art. 3 ust. 1 pkt 37 ustawy z dnia 29 września 1994 r. o rachunkowości (Dz. U. z 2021 r. poz. 217, 2105 i 2106), jest/nie jest* podmiot wymieniony w wykazach określonych w rozporządzeniu 765/2006 
i rozporządzeniu 269/2014 albo wpisany na listę lub będący taką jednostką dominującą od dnia 24 lutego 2022 r., o ile został wpisany na listę na podstawie decyzji w sprawie wpisu na listę rozstrzygającej o zastosowaniu środka, o którym mowa w art. 1 pkt 3 ww. ustawy.

Dane kontaktowe: 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………
           (imię, nazwisko osoby prowadzącej sprawę, nr telefonu, nr faksu, adres email)




						____________________________________
(podpis Wykonawcy/ osoby upoważnionej 
                                                                       do działania w imieniu Wykonawcy )

________________
* niepotrzebne skreślić
