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Załącznik nr 1 do zapytania ofertowego


.....................................................................................
.....................................................................................
.....................................................................................
 (pieczęć adresowa zleceniobiorcy/imię/nazwisko/adres/telefon/e-mail)
Regon .....................................................

NIP/PESEL ......................................................... 
                     
Nr  telefonu ……………………………………………

               
Formularz oferty


W odpowiedzi na zapytanie ofertowe nr ……………………… z dnia …………………………. 
na doposażenie pracowników organizatora rodzinnej pieczy zastępczej w sprzęt niezbędny do wykonywania pracy zdalnej w ramach projektu „Pomorskie dzieciom” współfinansowanego 
z Europejskiego Funduszu Społecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Pomorskiego na lata 2014-2020, Poddziałanie 6.2.2.Rozwój usług społecznych, zobowiązuję się do wykonania zamówienia na niżej wymienionych warunkach:
Łączna wartość netto całego zamówienia………………………………………………….. PLN
          Słownie:............................................................................................................................... zł netto 
Podatek VAT (……...%)
Łączna wartość brutto całego zamówienia …………………………………………………PLN
          Słownie:.............................................................................................................................. zł brutto




	Lp.
	Nazwa towaru i opis
przedmiotu zamówienia
	Liczba
Sztuk

	Cena za  1 sztukę netto (zł)
	Wartość netto (zł)
(pozycja 
3 x 4)
	Zastosowana stawka podatku VAT (%)
	Łączna  wartość brutto
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	

	1.
	Notebook wraz z oprogramowaniem
	6
	
	
	
	
	

	2.
	Drukarka przenośna
	6
	
	
	
	
	

	3.
	Słuchawki z mikrofonem
	6
	
	
	
	
	



1. Parametry wskazane w tabelach są minimalnymi wymaganiami. Wykonawca w ofercie powinien wskazać parametry oferowanego produktu w następujący sposób:
1) Jeżeli produkt oferowany przez Wykonawcę spełnia dany parametr, należy go potwierdzić słowem: TAK
2) Jeżeli oferowany produkt posiada wyższy parametr od wskazanego w tabeli należy wpisać ten parametr.
a) Notebook wraz z oprogramowaniem					                  6 sztuk
	Lp.
	Parametr
	Wymagana, minimalna wartość parametru
	Parametr oferowany

	1.
	Procesor
	Taktowanie 4200MHz, Technologia 10nm SuperFin, liczba rdzeni 4, liczba wątków 8, zintegrowany procesor graficzny
	

	2.
	Pamięć RAM
	8GB, DDR4
	

	3.
	Dysk twardy
	256GB SSD PCIe M.2
	

	4.
	Karta graficzna
	zintegrowana
	

	5.
	Interfejs sieciowy
	Gigabit Ethernet, Bluetooth, Wi-Fi
	

	6.
	Porty
	2x USB 3.2
1x USB 2.0
1x HDMI
1x czytnik kart pamięci
1x gniazdo blokady klinowej
1x gniazdo zasilania
1x RJ45 — GbE 10/100/1000 MB/s
1x gniazdo słuchawek/mikrofonu
	

	7.
	Wyświetlacz
	Wyświetlacz o przekątnej 15,6" i rozdzielczości FHD (1920 × 1080), z powłoką przeciwodblaskową i podświetleniem LED
	

	8.
	Zasilanie
	Dołączony zasilacz sieciowy oznaczony logiem producenta komputera.
	

	9.
	Certyfikaty
	Certyfikat lub deklaracja zgodności CE dla oferowanego sprzętu.
	

	10.
	Oznaczenia
	Trwałe oznaczenie producenta na obudowie komputera
	

	11.
	Dokumentacja
	Dokumentacja techniczna standardowa dla każdego zestawu
	

	12.
	Gwarancja producenta
	Minimum 36 miesięcy od daty dostawy. 
	

	13.
	Wymogi montażu
	Montaż wykonywany przez producenta.
	

	14.
	Oprogramowanie
	System operacyjny: wersja 64-bitowa ze zlokalizowanym w pełni interfejsem użytkownika, z licencją przypisaną do komputera, z pełnym wsparciem producenta i zapewnionymi automatycznymi aktualizacjami umożliwiający włączenie stacji do domeny zarządzanej przez kontrolery domen posiadane przez użytkownika przy zapewnieniu pełnej integracji w zakresie kontroli zarządzania obiektami domeny – wersja profesjonalna.
Oprogramowanie biurowe: wersja 64-bitowa, ze zlokalizowanym interfejsem użytkownika, zapewniające pełną integrację z systemem operacyjnym, stałe automatyczne aktualizacje online, wsparcie producenta. Pakiet musi zawierać programy typu: arkusz kalkulacji z automatycznym systemem formatowania, edytor tekstu, narzędzie do tworzenia notatek i planowania, program do tworzenia baz danych, program do pracy grupowej i poczty, program do tworzenia publikacji.
	



b) Drukarka przenośna                                                                                                6 sztuk
	Lp.
	Parametr
	Wymagana, minimalna wartość parametru
	Parametr oferowany

	1.
	Technologia wydruku
	druk atramentowy, monochromatyczny
	

	2.
	Szybkość druku ISO/IEC 24734
	7 stron na minutę (mono)
	

	3.
	Szybkość druku ISO/IEC 24734 (przy zasilaniu z baterii)
	4 stron na minutę (mono)
	

	4.
	Łączność
	LAN IEEE 802.11b/g/n (WiFi 4), Wi-Fi Direct, USB 2.0 Micro-B
	

	5.
	Funkcjonalność
	możliwość wydruku bez zasilania z sieci
	

	6.
	W zestawie
	2x zestaw konserwacyjny, zasilacz, wkłady atramentowe (1 czarny, 1 wkład 3-kolorowy), kabel micro USB
	

	7.
	Gwarancja producenta
	Minimum 12 miesięcy od daty dostawy
	





c) Słuchawki z mikrofonem					       		                  6 sztuk
	Lp.
	Parametr
	Wymagana, minimalna wartość parametru
	Parametr oferowany

	1.
	Komunikacja
	Bluetooth 5.0, 2,4 GHz, 
    
	

	2.
	Złącza
	USB typu C
	

	3.
	Funkcje
	Przyciski do odtwarzania, zatrzymywania lub pomijania utworów i regulowania głośności. Przetwornik akustyczny 30 mm. Czas pracy akumulatora: 30 godz. (w pełni naładowane).
	

	4.
	Gwarancja
	Minimum 24 miesiące od daty dostawy.
	



2. Dostawa zostanie potwierdzona protokołem odbioru, który stanowił będzie potwierdzenie prawidłowości wykonania zamówienia.
3. Oświadczam, że zapoznałem się z warunkami określonymi w zapytaniu ofertowym 
na dostawę ww. sprzętów oraz je w pełni akceptuję. 
4. Oświadczam, że wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych.
5. Oświadczam, iż oferta zawiera wszystkie koszty związane z realizacją przedmiotu oferty włącznie 
z wszelkimi kosztami wynikającymi z zapisów ogłoszenia.






………………………………..   
      miejscowość i data                                                                                                     

                                                                 …………………………………………………
Czytelny podpis (w przypadku parafki pieczątka imienna) 
upoważnionego przedstawiciela wykonawcy





Załącznik nr 2 do zapytania ofertowego


Zleceniobiorca:	
.....................................................................................
.....................................................................................
.....................................................................................
 (pieczęć adresowa zleceniobiorcy/imię/nazwisko/adres/telefon/e-mail)
NIP ……………………..……………….
Regon ………………..………………….
OŚWIADCZENIE
o spełnianiu warunków udziału w postępowaniu
1. Posiadam uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności, zgodnie 
z przepisami prawa.
1. Posiadam wiedzę i doświadczenie, dysponuję odpowiednim potencjałem technicznym.
1.   Dysponuję osobami zdolnymi do wykonania zamówienia lub wykonam zamówienie osobiście.

………………………………..   
      miejscowość i data                                                                                                     

                                                                 …………………………………………………
Czytelny podpis (w przypadku parafki pieczątka imienna) 
upoważnionego przedstawiciela wykonawcy






Załącznik numer 3 do zapytania ofertowego




Oświadczenie o braku
powiązań osobowych lub kapitałowych

Oświadczam, że nie jestem powiązany/a kapitałowo lub osobowo z Zamawiającym ( Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie w Bytowie)  w szczególności poprzez:
1.	uczestniczenie w spółce jako wspólnik spółki cywilnej lub osobowej;
2.	posiadanie co najmniej 10% udziałów lub akcji;
3.	pełnienie funkcji członka organu nadzorczego lub zarządzającego, prokurenta, pełnomocnika;
4.	pozostawanie w związku małżeńskim, w stosunku pokrewieństwa lub powinowactwa w linii 	prostej, pokrewieństwa drugiego stopnia lub powinowactwa drugiego stopnia w linii bocznej 	lub w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli;


........................................................ dnia ...............…. r.
							 (miejscowość)			 (data)


...........................................................................
	Czytelny podpis (w przypadku parafki pieczątka imienna) 
upoważnionego przedstawiciela wykonawcy
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