……………………………………

data, miejscowość

Załącznik nr 1 
Zapytanie ofertowe znak 11/ZO/ZPU/20
	  Nazwa i adres Wykonawcy 





Szpital Miejski w Zabrzu Sp. z o.o.

ul. Zamkowa 4, 41-803 Zabrze

FORMULARZ OFERTOWY
I. DANE WYKONAWCY: 

1. Nazwa firmy:  

2. Adres: województwo: ……………………………………….powiat:  …………………..…..............

miejscowość: …………………………………………………………….kod pocztowy:………..……..

ulica:   ….…………………………………………………….………nr  ……………………….………

tel: ………..…………fax: ……………..…………………e-mail: ……………………………………..

3. Regon: ……..……………………….4. NIP .…………………………....………………………........

5.Numer konta ……………………………………...……………………………………………………

II. Przystępując do postępowania – zapytanie ofertowe znak 11/ZO/ZPU/20 – na  udostępnienie 
i utrzymanie przyłącza światłowodowego symetrycznego w obiektach szpitalnych Szpitala Miejskiego w Zabrzu Sp. z o.o. niniejszym oświadczamy, że oferujemy niżej przedstawione warunki realizacji umowy:

	Lp.
	Przedmiot
	czas realizacji
	Cena 
netto za 1 miesiąc [PLN]
	Cena brutto za 1 miesiąc [PLN] 
	Wartość
Netto za 24 miesiące [PLN]
	VAT
%
	Wartość
Brutto za 24 miesiące[PLN]

	1.
	Udostępnienie i utrzymanie przyłącza dedykowanym niewspółdzielonym włóknem światłowodowym symetrycznym 1 Gb/s Ethernet do sieci LAN Szpitala Miejskiego w Zabrzu Sp. z o. o. przy ul. Zamkowej 4 wraz z jego konfiguracją i dostępem do zasobów sieci Internet.
	24 miesiące
	 
	
	 
	 
	 

	2.
	Udostępnienie i utrzymanie przyłącza dedykowanym niewspółdzielonym włóknem światłowodowym symetrycznym 1 Gb/s pomiędzy serwerownią Szpitala Miejskiego w Zabrzu Sp. z o. o. przy ul. Zamkowej 4 w Zabrzu a wskazanym miejscem w budynku przy ul. Janika 18 w Zabrzu.
	24 miesiące
	 
	
	 
	 
	 

	RAZEM
	
	
	


Wyliczone wartości netto i brutto muszą być zaokrąglone do dwóch miejsc po przecinku

słownie  wartość brutto: …………………………………………………………………………

1. Termin realizacji zadania: 24 miesiące od dnia podpisania umowy
2. Płatności: na podstawie faktury, w terminie do 30 dni od daty jej otrzymania
III.
OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA:

1. Wykonanie do 7 dni roboczych od daty zawarcia umowy i utrzymanie przyłącza światłowodowego symetrycznego  1 Gb/s Ethernet do sieci LAN w serwerowni Szpitala Miejskiego w Zabrzu Sp. z o. o. przy ul. Zamkowej 4 wraz z jego konfiguracją i dostępem do zasobów sieci Internet przez 24 m-ce od daty podpisania umowy
2. Wykonanie do 7 dni roboczych od daty zawarcie umowy i utrzymanie łącza 1 Gb/s symetrycznego pomiędzy serwerownią Szpitala Miejskiego w Zabrzu Sp. z o. o. przy ul. Zamkowej 4 w Zabrzu a wskazanym miejscem w budynku przy ul. Janika 18 w Zabrzu przez 24 m-ce od daty podpisania umowy.
3. PARAMETRY:

a) Doprowadzenie i udostępnienie sygnału internetowego o przepustowości 1 Gb/s (gigabit na sekundę) od i do odbiorcy do lokalu w miejscu wskazanym przez użytkownika

b) Prędkość przysłania danych do i od klienta 1 Gb/s (łącze symetryczne)

c) Rodzaj łącza – 1 Gb Ethernet RJ 45

d) Zapewnienie ciągłości sygnału internetowego (dostęp do zasobów sieci Internet) przez 24 –m-ce w obiekcie szpitalnym przy ul. Zamkowej  4 

e) Zapewnienie działania łączy przez 24h/dobę.

f) W przypadku awarii – podjęcie działań w ciągu 2 h od zgłoszenia (telefonicznego, mailem, faksem),a usunięcie awarii w ciągu 12 h od zgłoszenia (telefonicznego, mailem, faksem)
g) Udostępnienie min. 8 stałych publicznych adresów IP
IV.
Akceptujemy warunki realizacji zamówienia wynikające z zaproszenia, zapytania ofertowego i załączonego do niego wzoru umowy.

V. Akceptujemy, iż Zamawiający zastrzega sobie możliwość odwołania lub nierozstrzygnięcia niniejszego postępowania bez podania przyczyn.

…………………………………..


podpis osoby upoważnionej do działania w imieniu Wykonawcy



