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FORMULARZ OFERTOWY

(ZAŁĄCZNIK DO ZAPYTANIA OFERTOWEGO NR INES/2010/08/04)

 …..................................................

         /miejscowość i data/

…..................................................

….................................................

….................................................

….................................................

            /nazwa i adres/

OFERTA

 DO:

Związek Lustracyjny Spółdzielni Pracy

Agencja Rozwoju i Promocji Spółdzielczości

30-646 Kraków, ul. Malborska 65


Odpowiadając na Zapytanie ofertowe nr INES/2010/08/04 dotyczące wyboru dostawcy towaru/usługi* w związku z realizacją projektu „INES – Infrastruktura Ekonomii Społecznej w Małopolsce” zgodnie z wymaganiami określonymi w Zapytaniu ofertowym oświadczamy, iż:

1. Oferujemy realizację zamówienia na podstawie kosztorysu przedstawionego poniżej:

	Kategoria wydatków
	j.m.
	Ilość
	Firma i model
	Cena jedn. netto 
	Wartość netto
	Wartość brutto

	Rzutnik multimedialny o minimalnych parametrach:

- jasność 2500 ANSI 

-kontrast 2000:1

- rozdzielczość 1024x768

- żywotność lampy 3500 h
	szt.
	1
	
	
	
	

	Dyktafon cyfrowy o minimalnych parametrach:

- Czas pracy w trybie nagrywania  12h

- Możliwość połączenia z komputerem 

- Możliwość podłączenia mikrofonu zewnętrznego 

-Aktywacja głosem 

- Odtwarzanie plików MP3 

- Liczba folderów 5
- Wbudowana pamięć Flash 4GB
	szt
	1
	
	
	
	

	Aparat cyfrowy o minimalnych parametrach:

- rozdzielczość 10 mln pikseli

- ruchoma matryca LCD

- złącze USB 2.0
- stabilizator obrazu

- zoom 20x

- w zestawie karta pamięci 4GB
	kpl.
	1
	
	
	
	

	Razem
	----
	----
	-----------
	-----------
	
	


	Okres gwarancji

Dostępność i warunki serwisu pogwarancyjnego
	


2. Ceny wskazane w pkt 1 są cenami ryczałtowymi i uwzględniają wszystkie koszty wykonania zamówienia z podatkiem VAT.

3. Zapoznaliśmy się z treścią Zapytania ofertowego i nie wnosimy do niego zastrzeżeń oraz przyjmujemy warunki w nim zawarte.

4. W przypadku przyznania nam zamówienia, zobowiązujemy się do zawarcia umowy w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiającego.

5.  Osoba wyznaczona do kontaktu (imię, nazwisko, nr telefonu, adres e-mail)..............................................................................................................................................

/podpis upoważnionego przedstawiciela Wykonawcy/

* niepotrzebne skreślić

	Projekt „INES – Infrastruktura Ekonomii Społecznej w Małopolsce” ” współfinansowany ze środków Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego.
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