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Министерство на земеделието и храните

“Североизточно държавно предприятие” ДП – Шумен

гр. Шумен-9700, ул. ”Петра” № 1 тел./факс (054) 833 123, e-mail:dpshumen@mzh.goverment.bg
ФИНАНСОВО ПРЕДЛОЖЕНИЕ

Долуподписаният/та/ 







_____
  с лична карта № 

                             , издадена на 


_____
___от 


, в качеството ми на
_______________ (посочете длъжността) на  
_____

 _______________                                                                     (посочете фирмата на участника), ЕИК 

                                     , със седалище и адрес на управление

___________






___________,
в качеството си на участник в процедура по реда на гл.8а, чл. 101а от ЗОП за възлагане на обществена поръчка с предмет: “Извършване на текущо зареждане на тонер-касети през 2015 г. за копирна офис техника – собственост на СИДП ДП – гр. Шумен, за нуждите на ЦУ на СИДП ДП – гр. Шумен и обслужващ офис в гр. Варна“, предлагам да организирам и изпълня поръчката, съгласно указанията на Възложителя, при следните условия:

	№ по ред
	Марка, модел, тип на

копирното устройство
	Брой на

модела

принтера
	Вид на

печата
	Прогнозен брой зареждания

за 2015 год.*
	Предлагана

цена за едно зареждане (в лв., без вкл. ДДС)

	1
	HP Laser Jet P 1102
	5
	Едноцветен черен
	120
	

	2
	HP Laser Jet P 2055
	1
	Едноцветен черен
	24
	

	3
	Kyocera
	1
	Едноцветен черен
	24
	

	4
	Canon MF 4410
	1
	Едноцветен черен
	24
	

	5
	Canon ISensis MF 4430
	2
	Едноцветен черен
	48
	

	6
	Canon ISensis MF 4410
	1
	Едноцветен черен
	36
	

	7
	Samsung CLX 419SFW
	1
	Цветен принтер
	12
	

	8
	Samsung CLX 415FW
	1
	Цветен принтер
	12
	

	9
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	


* След сключване на договора за изпълнение на услугите, Възложителя няма задължение за усвояване на пълният обем на описаните услуги (по видове и прогнозни количества). При необходимост, Възложителя може да заяви за извършване допълнителни количества услуги, по единичните цени (в лева без ДДС) посочени от Изпълнителя в ценовото му предложение.

Предлагана обща крайна цена без вкл. ДДС за изпълнение на прогнозното количество на услугите : ............................................ (словом:.....................................................

....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................)

/цифром и словом/

Забележка: Извършените количества услуги се калкулират по предложената единична цена от Изпълнителя, съгласно представеното „Ценово предложение” (в лв. без ДДС) и така се формира общата крайна цена (в лв. без ДДС), която се заплаща на Изпълнителя за извършената от него услуга-предмет на настоящата процедура за избор на изпълнител по реда на ЗОП.

Задължителни условия:

- услугата, следва да се извърши по определените от възложителя условия;

- начин на плащане – съгласно указания в проекта на договора;

- без обвързване на Възложителят със задължението да възложи изпълнение в пълният прогнозен обем от съответните дейности, съгласно утвърдената техническа спецификация;

- заявявам, че се считам обвързан от условията на възложителя на обществената поръчка, а именно с ЦУ на СИДП ДП – гр. Шумен, както и със задълженията и отговорностите, поети с направената от мен оферта и приложенията към нея, представляващи нейно съдържание, за срок от минимум 120 (сто и двадесет) календарни дни от крайния срок за подаване на офертата.

предложената обща крайна цена от ………………………….…………………….…………… лв., без ДДС, включва в себестойността си всички допълнителни разходи за изпълнение на услугата.
Дата .................                                                           Подпис, печат: ..........................

гр.                                                        /...................................................................../                                                           
                                                                                                              /име, фамилия, длъжност/

Упълномощен да подпише предложението на сума  ...............................лв. от името и за сметка на ........................................................................................................................................

                                                   (изписва се името на Кандидата)

............................................................................................................................................................

                              (изписва се името на упълномощеното лице и длъжността)

Дата .................                                                          Подпис, печат: ..........................

гр.                                                         /...................................................................../                                                           
                                                                                                                /име, фамилия, длъжност/
, 


