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Załącznik nr 2C do Ogłoszenia zamówieniu – Pakiet Nr 3 

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

                                                                                                         / miejscowość i data/

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

   / pieczęć Wykonawcy/
Do  Zamawiającego

Miejski Ośrodek Pomocy Rodzinie

w Białymstoku 

FORMULARZ OFERTY

Przystępując do postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn. „Zakup i dostawa sprzętu komputerowego wraz z oprogramowaniem, sprzętu audiowizualnego oraz oprogramowania dla osób z niepełnosprawnościami na potrzeby realizacji przez Miejski Ośrodek Pomocy Rodzinie w Białymstoku  projektu "Wsparcie dzieci umieszczonych w pieczy zastępczej w okresie epidemii COVID-19 ", dofinansowanego ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego w ramach Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwój na lata 2014-2020”, którego wartość przekracza wyrażoną w złotych równowartość 30 000 euro netto, z wyłączeniem stosowania przepisów ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. Prawo zamówień publicznych, na podstawie art. 6 ustawy z dnia 2 marca  2020r. o szczególnych rozwiązaniach związanych z zapobieganiem, przeciwdziałaniem i zwalczaniem  COVID-19 (Dz. U. z 2020r., poz. 374 z późn. zm.), oraz art. 24 ustawy z dnia 3 kwietnia 2020r. o szczególnych rozwiązaniach wspierających realizację programów operacyjnych w związku z wystąpieniem COVID-19 w 2020r. (Dz. U. z 2020r. poz. 694),
3OFERUJEMY: wykonanie dostawy będącej częścią zamówienia nr 3 – Pakiet nr 3:  Dostawa oprogramowania dla osób z niepełnosprawnościami do Miejskiego Ośrodka Pomocy Rodzinie w Białymstoku, opisanej w ogłoszeniu o zamówieniu, na warunkach określonych w ogłoszeniu o zamówieniu i zgodnie z ogłoszeniem o zamówieniu, oraz na warunkach określonych w niniejszej ofercie:

1. Oferuję/my wykonanie całości zamówienia za cenę:**

Cenę ofertową netto: ………………………zł  (słownie: …………………………………………………. złotych), 

wartość podatku VAT ………………………zł,

Cenę ofertową brutto ………………………zł  (słownie: …………………………………………………. złotych), 

obliczoną zgodnie z załączonym Formularzem cenowym, stanowiącym załącznik do Formularza oferty.
2. Oferuję/my dostawę oprogramowania dla osób z niepełnosprawnościami wraz z licencjami, o parametrach techniczno-funkcjonalnych, zamieszczonych w poniżej specyfikacji technicznej: ***

1) Oprogramowanie wraz z urządzeniem dla osoby  niedowidzącej – 1 licencja 

………………………………………….…………….………………………………………………………………………………**
                                   (podać producenta, nazwę i wersja oprogramowania)
	Lp.
	Wymagane minimalne parametry techniczno-funkcjonalne 
	Rzeczywiste parametry techniczno-funkcjonalne oprogramowania**

	1.
	Oprogramowanie wraz z urządzeniem, pozwalające na pełne wykorzystanie możliwości syntezatora mowy. Pozwala na odczytanie i odsłuchanie tekstu z dokumentów oraz aplikacji, a dzięki wbudowanemu modułowi OCR umożliwia rozpoznawanie obrazów zawierających tekst i ich odczytanie. Speech2Go (S2G).
	


2) Program dla osoby z dysleksją i dysgrafią - 1 licencja

………………………………………….…………….………………………………………………………………………………**
                                   (podać producenta, nazwę i wersja oprogramowania)
	Lp.
	Wymagane minimalne parametry techniczno-funkcjonalne 
	Rzeczywiste parametry techniczno-funkcjonalne oprogramowania**

	1.
	Program wspomagający koncentrację  na najczęstszych przyczynach kłopotów w nauce czytania i poprawnego pisania, rozwijając słuch fonetyczny, analizę i syntezę. „Sposób na dysleksję”

	


3) Program dla osoby z zaburzeniami neurologicznymi, upośledzeniem ruchu oraz upośledzeniem intelektualnym - 1 licencja

………………………………………….…………….………………………………………………………………………………**
                                   (podać producenta, nazwę i wersja oprogramowania)
	Lp.
	Wymagane minimalne parametry techniczno-funkcjonalne 
	Rzeczywiste parametry techniczno-funkcjonalne oprogramowania**

	1.
	Program wspomagający ćwiczenia z osobami z zaburzeniami neurologicznymi i upośledzeniem intelektualnym, a zwłaszcza w młodym wieku.  „Świat dźwięków (+CD)”
	


4) Program dla osoby  zaburzeniami ogólnorozwojowymi - 1 licencja.

………………………………………….…………….………………………………………………………………………………**
                                   (podać producenta, nazwę i wersja oprogramowania)
	Lp.
	Wymagane minimalne parametry techniczno-funkcjonalne 
	Rzeczywiste parametry techniczno-funkcjonalne oprogramowania**

	1.
	Program wspomagający ćwiczenia z osobami z zaburzeniami ogólnorozwojowymi, a zwłaszcza w młodym wieku.  „Świat dźwięków (+CD)”
	


3. Składając niniejszą ofertę jako Wykonawca:** 

Dane Wykonawcy:

NAZWA: ……………………………………………………………………………………………….     …………………………………………………………………………………………………………..

ADRES: ………………………………………………………………………………………………..

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

NIP:…………………………………………….., REGON: …………………………………………..

http// ………………………  ………………….,e -mail ….……………….…………………….…….,

tel. …………………………………………………………………………………………….………..
 oświadczam/my, że:

1) zapoznaliśmy się z opisem przedmiotu zamówienia, warunkami postępowania zawartymi w ogłoszeniu zamówienia, i że przyjmujemy je bez zastrzeżeń, 

2) oświadczam/my, że spełniam/my wymagania Zamawiającego, określone w pkt 2 Ogłoszenia o zamówieniu, w tym:

a) posiadam/y zdolność techniczną i zawodową niezbędną do wykonania zamówienia, 

b) znajduję/my  się w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniającej wykonanie zamówienia,

3) całość zamówienia zrealizuję/my w terminie: do dnia 18 sierpnia 2020r.
4) uzyskaliśmy wszelkie niezbędne informacje do przygotowania i złożenia oferty oraz wykonania zamówienia,

5) wyrażam/my zgodę na termin płatności do 14 dni od daty otrzymania prawidłowo wystawionej faktury przez Zamawiającego, przelewem na wskazany rachunek bankowy Wykonawcy,

6) w cenie naszej oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty wykonania zamówienia,

7) oświadczam/y, że wybór oferty nie będzie prowadzić do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego / Oświadczam, że wybór oferty będzie prowadzić do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego,* tj. w zakresie następujących towarów/usług: ……………………………. **– wartość podatku ……………………….. . **

8) uważam/ się za związanych niniejszą ofertą przez okres 30 dni licząc od dnia otwarcia ofert  

      (włącznie z tym dniem),

9) w przypadku udzielenia nam zamówienia zobowiązuję/my się do zawarcia umowy, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego, zgodnie z wzorem umowy stanowiącym załącznik nr 4C do Ogłoszenia o zamówieniu,

10) Oświadczam/y, że zapoznaliśmy się z „Informacją dotyczącą przetwarzania danych osobowych” przez Miejski Ośrodek Pomocy Rodzinie w Białymstoku, zamieszczoną w Ogłoszeniu o zamówieniu,

11) Oświadczam/y, że wypełniliśmy obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskaliśmy w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu,
12) Wszelką korespondencję w sprawie niniejszego postępowania należy kierować na adres: ………………………………………………, e-mail:……………………………………………………..
13) Osobą upoważnioną do kontaktów w sprawie oferty jest: …………………………………………….

4. Załączniki do oferty, stanowiące jej integralną część:

1) …………………………………………………………, 

2) …………………………………………………………,

3) …………………………………………………………,

4) ………………………………………………………….,

5) ………………………………………………………… .

……………………………………………

                                                                                (podpis Wykonawcy/Wykonawców)
Informacja dla Wykonawcy:

Formularz oferty powinien być podpisany przez osobę lub osoby upełnomocnione do reprezentowania firmy.

* niepotrzebne skreślić

** odpowiednio uzupełnić

*** Uwaga!  

W specyfikacji technicznej w pkt. 2 należy wypełnić każdy wiersz tabeli, opisując dokładnie każdy parametr wymagany przez Zamawiającego oraz producenta, nazwę  i wersję oferowanego oprogramowania!

