FORMULARZ OFERTOWY WYKONAWCY

Dane dotyczące wykonawcy

Nazwa………………………………………………………………………………………..

Siedziba………………………………………………………………………………………

Nr telefonu/fax………………………………………………………………………………

Nr NIP……………………………………….

Nr REGON………………………………….
Osoba odpowiedzialna za realizację zamówienia.....................................................................
Osoba upoważniona do reprezentacji firmy i podpisywania umowy ………………………...
Dane dotyczące zamawiającego

Dolnośląski Wojewódzki Urząd Pracy

ul. Ogrodowa 5B

58-306 Wałbrzych

NIP: 886-25-66-413

Zobowiązania wykonawcy
Nawiązując do Zamówienia, którego przedmiotem jest: zakup rocznej (począwszy od 18.12.2023 r.) subskrypcji aktualizacji oraz wsparcia serwisowego (maintenance) dla wykorzystywanego przez Dolnośląski Wojewódzki Urząd Pracy oprogramowania do szyfrowania i zabezpieczania danych:
W ramach realizacji zamówienia Zamawiający wymaga od Wykonawcy świadczenia usług wsparcia serwisowego  (maintenance) oraz dostarczania aktualnych licencji i wersji oprogramowania  Safend (Safend Protector i Safend Encryptor) wykorzystywanego przez Dolnośląski Wojewódzki Urząd Pracy.

W ramach realizacji zamówienia Zamawiający wymaga od Wykonawcy: 

a)
świadczenia telefonicznego wsparcia technicznego w języku polskim w okresie ważności wsparcia serwisowego w systemie co najmniej 5/8

b)
zapewnienia możliwości bezpłatnego pobierania z Internetu bieżących, najnowszych aktualizacji oprogramowania w trakcie trwania licencji.

oferujemy realizację całego zamówienia zgodnie z wymaganiami Zamawiającego w poniższy sposób:
	Lp
	Opis świadczenia
	Ilość licencji

	1
	…………………………………………………………………………
Oferowane rozwiązanie/system/oprogramowanie/usługi dodatkowe  
(nazwa/wersja/moduły/dodatki/oznaczenie kodowe)
	120


za cenę ogółem
Cena netto: …………………………………...zł

VAT: …………………………………………zł
Cena brutto: ………………...............................zł

(Słownie:…………………………………………………………………………………….)
Uważam się za związanego niniejszą ofertą przez okres 30 dni.
Załączniki do oferty:

……………………………………………………………………………………………….
Inne informacje wykonawcy:

………………………………………………………………………………………………

________________________________________________
Data   i   podpis uprawnionego przedstawiciela wykonawcy

