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Załącznik nr 1: Wzór formularza oferty

Przedmiot zamówienia: Serwisowanie mikroskopów LSM 800, LSM 780, TIRF, Spinning Disk oraz Sigma VP firmy Carl Zeiss

Nazwa i adres Wykonawcy: ……………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………
Osoba do kontaktu …...………………………………………………………………………………….
Nr telefonu ……………………………….., adres e-mail ...…………………………………………….

Oferujemy wykonanie zamówienia w zakresie objętym Zapytaniem:

1. Liczba ………… przeglądów technicznych w roku dla każdego z wymienionych systemów (min. 1)
2. Nielimitowana liczba napraw i usług wymiany części zamiennych oraz wizyt diagnostycznych wyżej wymienionych systemów (z wyłączeniem kosztów części zamiennych)
3. Rozpoczęcie czynności serwisowych w ciągu ………….. dni od zgłoszenia (max. 7 dni roboczych)
4. Czas naprawy do …………. dni (max. 21 dni) roboczych w przypadku konieczności zamówienia części zamiennych z magazynu producenta
5. Stały rabat na części serwisowe i materiały eksploatacyjne w wysokości ………% (min. 3%) od cen katalogowych
6. Wsparcie w organizacji sesji zdalnej (poprzez połączenie za pomocą internetu) z serwisem producenta
7. Wsparcie w przeprowadzaniu czynności konserwacyjnych (jak np. adjustacja optycznych ścieżek wzbudzenia, emisji i detekcji dla różnych kanałów zbierania sygnału, konsultacja schematów optycznych wymienionych systemów, diagnostyka zdalna)
8. [bookmark: _Hlk41572353]Potwierdzanie każdej wizyty raportem serwisowym podpisanym przez osobę wyznaczoną do kontaktu ze strony Zamawiającego.

	L.p.
	Opis
	Cena Wykonawcy

	1.
	Cena całkowita za wszystkie elementy zamówienia
	Cena brutto (PLN)
	

	
	
	Stawka podatku VAT
	

	
	
	Cena netto (PLN)
	



Zobowiązuję się realizować przedmiot zamówienia w terminie 12 miesięcy od daty zawarcia umowy.

Gwarancja na części zamienne ……………………….. (min. 6 miesięcy).
Wykonawca oświadcza, że jest autoryzowanym przedstawicielem serwisowym systemów konfokalnych firmy Carl Zeiss w Polsce.
[bookmark: _GoBack]Zapoznałam/em się ze wzorem umowy stanowiącym Załącznik nr 2 do Zapytania ofertowego i nie wnoszę do niego zastrzeżeń.
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