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Załącznik nr 2 do SIWZ

………………………………

    (pieczęć Wykonawcy)

Nazwa Wykonawcy: ................................................................................................................

Adres siedziby: ........................................................................................................................

Nr telefonu: ………………………………; e-mail: ………………………………………………….

FORMULARZ - OPIS PRZEDMIOTU OFERTY

Zamówienie publiczne pn. Zakup sprzętu komputerowego wraz z oprogramowaniem w ramach projektu pn.: „Wdrożenie usług Elektronicznego Biura Obsługi Mieszkańca w Zakładzie Gospodarki Mieszkaniowej w Zawierciu” III
	Lp.
	 Przedmiot zamówienia
	Opis proponowanego rozwiązania potwierdzający, że przedmiot oferty spełnia wymagania określone przez Zamawiającego  

(Wykonawca zobowiązany jest do wskazania producenta, marki oraz modelu [numerów katalogowych / numerów produktów] oferowanego sprzętu wraz ze wszystkimi niezbędnymi komponentami dla spełnienia określonych wymagań Zamawiającego przedstawionych w Załączniku nr 1 do SIWZ – Opis Przedmiotu Zamówienia)

	Zakup sprzętu i oprogramowania

	1
	Zakup serwera
	Producent i model serwera: 

Oprogramowanie Serwera: 

Parametry (opis parametrów): 

…………………………..


	2
	Zakup sprzętu komputerowego – zestaw komputerowy (komputer stacjonarny wraz z monitorem)
	Producent i model komputera:
Producent, nazwa i wersja systemu operacyjnego:

Parametry (opis parametrów): 
…………………………….



	
	
	Producent i model monitora:
Parametry (opis parametrów): 

…………………………..


	3
	Zakup urządzeń przenośnych (tabletów)
	Producent i model tabletu:
Parametry (opis parametrów): 

………………………….



	4
	Zakup oprogramowania biurowego i antywirusowego
	Producent, nazwa i wersja pakietu biurowego:

Parametry (opis parametrów): 

…………………………..
Producent, nazwa i wersja oprogramowania antywirusowego:

Parametry(opis parametrów): 

…………………………..




......................, data ………… 2017 r.

___________________________

Pieczątka i czytelny podpis Wykonawcy lub

osoby/osób uprawnionych do reprezentowania

Wykonawcy*

(*UWAGA: podpis nieczytelny jest dopuszczalny wyłącznie z pieczątką imienną osoby składającej podpis)






Projekt współfinansowany przez Unię Europejską ze środków Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Śląskiego na lata 2014-2020,  Działanie 2.1. „Wsparcie rozwoju cyfrowych usług publicznych”

