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FORMULARZ OFERTY

	Nazwa Wykonawcy 

	

	Adres siedziby firmy
	

	NIP, REGON
	

	Adres e-mail
	


	Tel.
	





W odpowiedzi na zapytanie w ramach zapytania ofertowego na wsparcie serwisowe inżyniera BMS dla systemów zainstalowanych w  budynku Muzeum Historii Polski w Warszawie: systemu sygnalizacji włamania i napadu SSWiN Honeywell (dalej jako SSWiN), systemu kontroli dostępu SKD Honeywell (dalej jako SKD), systemu telewizji dozorowej CCTV Honeywell DVM (dalej jako CCTV), systemu zarządzania budynkiem CCS Honeywell Command and Control Suit (dalej jako CCS) oraz systemu Building Management System BMS Honeywell Enterprise Buildings Integrator EBI (dalej jako BMS EBI, BMS lub EBI) składam niniejszą ofertę:

1.Oferuję wykonanie zamówienia: 
Koszt jednej roboczogodziny wsparcia serwisowego inżyniera BMS według stawek wskazanych poniżej: 
a) Stawka jednej roboczogodziny podstawowego wsparcia serwisowego w dni robocze 
w godzinach 8:00 – 16:00:


 za cenę netto:  ………………..…………  zł  /  cena brutto:  ……………..……….. zł 
Wartość miesięczna podstawowego wsparcia serwisowego w wymiarze wskazanym w OPZ, tj. 24 godz. miesięcznie (realizowane podczas wizyt serwisowych po osiem lub cztery roboczogodziny każda z wizyt w godzinach 8:00-16:00:

za cenę netto:  ………………..…………  zł  /  cena brutto:  ……………..……….. zł 

b) Stawka jednej roboczogodziny dodatkowego wsparcia serwisowego w dni robocze 
w godzinach 8:00 – 16:00: 


za cenę netto:  ………………..…………  zł  /  cena brutto:  ……………..……….. zł 

c) Stawka jednej roboczogodziny dodatkowego wsparcia serwisowego w godzinach nocnych, w weekendy i święta:
 

za cenę netto:  ………………..…………  zł  /  cena brutto:  ……………..……….. zł 

Wartość całkowita pakietu dodatkowego wsparcia serwisowego w liczbie (100) stu roboczogodzin w okresie trwania umowy na wypadek usunięcia awarii lub innych okazjonalnych prac np. wyłączenia i załączenia infrastruktury BMS podczas testów przeciwpożarowego wyłącznika pradu. Dodatkowe roboczogodziny w liczbie 100 (stu) godzin zostaną podzielone do wykorzystania w podziale 70 (siedemdziesiąt) roboczogodzin w dni robocze w godzinach 8:00-16:00 oraz 30 (trzydzieści) roboczogodzin w porach nocnych, weekendy i święta.
a) Pakiet 70 (siedemdziesięciu) roboczogodzin, kwota jednostkowa x liczba godzin za kwotę:

za cenę netto:  ………………..…………  zł  /  cena brutto:  ……………..……….. zł 
b) Pakiet 30 (trzydziestu) roboczogodzin, kwota jednostkowa x liczba godzin za kwotę:

za cenę netto:  ………………..…………  zł  /  cena brutto:  ……………..……….. zł 

c) Łączna wartość pakietu dodatkowego wsparcia serwisowego w liczbie (100) stu roboczogodzin (poz. a+b) w okresie trwania umowy za kwotę:


        za cenę netto:  ………………..…………  zł  /  cena brutto:  ……………..……….. zł


2.  Jednocześnie oświadczam, że:
1) wybór naszej (mojej) oferty będzie ☐  / nie będzie ☐ prowadzić do powstania obowiązku podatkowego po stronie Zamawiającego zgodnie z art. 17 ustawy z dnia 11 marca 2004 r. o podatku od towarów i usług (w sytuacji, gdy wybór oferty prowadziłby do powstania u zamawiającego obowiązku podatkowego należy wskazać nazwę (rodzaj) towaru lub usługi, których dostawa lub świadczenie będzie prowadzić do jego powstania, oraz wskazując ich wartość bez kwoty podatku)


2) akceptuję termin realizacji zamówienia 

3) posiadamy uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeżeli obowiązek ich posiadania wynika z odrębnych przepisów,

4) posiadamy wiedzę i doświadczenie potrzebne do wykonania zamówienia, a także dysponujemy odpowiednim potencjałem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zamówienia,

5) jesteśmy w dobrej sytuacji ekonomicznej i finansowej pozwalającej na rzetelne wykonanie zamówienia, w tym w szczególności nie otwarto wobec nas likwidacji, nie wszczęto postępowania upadłościowego, nie ogłoszono upadłości, ani nie otwarto postępowania restrukturyzacyjnego,

6) oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 7 ust.1. ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspieraniu agresji na Ukrainie oraz służących ochronie bezpieczeństwa narodowego,

7) oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu,

8) oświadczam, że zapoznałem się z obowiązującą u Zamawiającego Wewnętrzną procedurą zgłaszania informacji o naruszeniach prawa i podejmowania działań następczych w Muzeum Historii Polski w Warszawie, wprowadzonej Zarządzeniem Dyrektora Muzeum Historii Polski w Warszawie Nr 87/2024 w sprawie wprowadzenia Wewnętrznej procedury zgłaszania informacji o naruszeniach prawa i podejmowania działań następczych w Muzeum Historii Polski w Warszawie dostępną na stronie internetowej: https://muzhp.pl/dane-dotyczace-muzeum, oraz zobowiązuję się do jej przestrzegania[footnoteRef:1]. [1:  Dotyczy osób fizycznych, które zgłaszają lub ujawniają publicznie informację o naruszeniu prawa uzyskaną w kontekście związanym z pracą, tj. osób fizycznych wskazanych w § 2 ust. 1 Wewnętrznej procedury zgłaszania informacji o naruszeniach prawa i podejmowania działań następczych w Muzeum Historii Polski w Warszawie, wprowadzonej Zarządzeniem Dyrektora Muzeum Historii Polski w Warszawie Nr 87/2024. Nie dotyczy osób prawnych dostarczających towary lub usługi.] 

                       
Do oferty dołączamy dokumenty lub oświadczenia Wykonawcy potwierdzające spełnienie wymagań określonych wobec Wykonawcy w punkcie 3 OPZ.
                             




…………………………………………………………….
         podpis osoby upoważnionej
      do reprezentowania wykonawcy
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