ΠΑΡΑΡΤΗΜΑ Γ’- ΥΠΟΒΟΛΗ ΠΡΟΣΦΟΡΑΣ
	Α. ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΑ 

(παρακαλούμε ο αύξων αριθμός α/α να αναγράφεται πάνω στο αντίστοιχο δικαιολογητικό)

	α/α
	Περιγραφή Δικαιολογητικού βάσει Πρόσκλησης
	Υποβολή στην προσφορά

	1. 
	Υπεύθυνη Δήλωση του Ν. 1599/1986, χωρίς θεώρηση του γνησίου της υπογραφής, στην οποία θα αναφέρονται επί ποινή αποκλεισμού τα κατωτέρω:
Α) ότι η προσφορά συντάχθηκε σύμφωνα με τα όσα ορίζονται στην παρούσα πρόσκληση εκδήλωσης ενδιαφέροντος, της οποίας ο προσφέρων έλαβε γνώση και αποδέχεται πλήρως και ανεπιφύλακτα.

Β)  ότι παραιτείται από κάθε δικαίωμα αποζημίωσης για την οποιαδήποτε απόφαση της Εταιρείας ιδίως λόγω αναβολής, ματαίωσης ή ακύρωσης της Πρόσκλησης ή υπαναχώρησης της Εταιρείας ή της κρίσης της Επιτροπής Αξιολόγησης.

Γ) ότι για τον χρόνο ισχύος της προσφοράς, ο προσφέρων δεσμεύεται για 30 ημερολογιακές ημέρες από την επομένη της αξιολόγησης των προσφορών.

Δ) ότι ως προς την προς την επεξεργασία προσωπικών δεδομένων έχω λάβει γνώση της σχετικής Ενημέρωσης Προμηθευτών Προϊόντων/ Παρόχων Υπηρεσιών για την επεξεργασία προσωπικών δεδομένων, η οποία είναι αναρτημένη στην ιστοσελίδα www.mkoapostoli.gr,(www.mkoapostoli.com/poioi-imaste/ενημέρωση-προμηθευτών-προϊόντων-παρ/  ),  όπως αυτή εκάστοτε ισχύει.
	ΝΑΙ   FORMCHECKBOX 
       ΟΧΙ   FORMCHECKBOX 


	2. 
	Πιστοποιητικό ασφαλιστικής ενημερότητας που θα αφορά όλους τους Οργανισμούς Κοινωνικής Ασφάλισης στους οποίους καταβάλει εισφορές που εκδίδεται από αρμόδια κατά περίπτωση αρχή, από το οποίο να προκύπτει ότι κατά την ημερομηνία αξιολόγησης των προσφορών, ο προσφέρων είναι ενήμερος ως προς τις υποχρεώσεις τους. 
	ΝΑΙ   FORMCHECKBOX 
       ΟΧΙ   FORMCHECKBOX 


	3. 
	Πιστοποιητικό του οικείου Επιμελητηρίου, με το οποίο θα πιστοποιείται η εγγραφή του προσφέροντος σ’ αυτό και το ειδικό επάγγελμά του, κατά την ημέρα αξιολόγησης των προσφορών (να αναφέρονται οι κωδικοί δραστηριότητας ΚΑΔ)
	ΝΑΙ   FORMCHECKBOX 
       ΟΧΙ   FORMCHECKBOX 


	4. 
	Ισχύον πιστοποιητικό νόμιμης εκπροσώπησης από ΓΕΜΗ (να αναφέρεται το ονοματεπώνυμο του νόμιμου εκπροσώπου).
	ΝΑΙ   FORMCHECKBOX 
       ΟΧΙ   FORMCHECKBOX 


	5. 
	Σε περίπτωση προσφέροντος επιτηδευματία (φυσικού προσώπου) Έναρξη Επιτηδεύματος από την αντίστοιχη Δημόσια Οικονομική Υπηρεσία και τις μεταβολές του.
	ΝΑΙ   FORMCHECKBOX 
       ΟΧΙ   FORMCHECKBOX 


	
	(ακολουθεί σχέδιο ΤΕΧΝΙΚΗΣ προσφοράς)


	


	Β. ΤΕΧΝΙΚΗ ΠΡΟΣΦΟΡΑ

	ΗΛΕΚΤΡΙΚΟ ΑΝΥΨΩΤΙΚΟ/ΠΑΛΕΤΟΦΟΡΟ

	Απαιτούμενες προδιαγραφές                       
	Προδιαγραφές προσφερόμενου εξοπλισμού

	· Ικανότητα ανύψωσης: έως 2m , βάρους τουλάχιστον 1tn

· Μήκος πιρουνιών: από 1.150mm

· Πλάτος πιρουνιών: από 800mm

· Ιστός: duplex 

· Χρήση σε δάπεδο βιομηχανικού τύπου με πλάτος διαδρόμων 1,5m

· Ικανότητα ανύψωσης ευρωπαλέτας με διαστάσεις 0,80 x 1,20
· Προσπέκτους και άλλο έντυπο υλικό συνοπτικής παρουσίασης εξοπλισμού 
· Ο εξοπλισμός διαθέτει CE, είναι καινούργιος και αμεταχείριστος (η πιστοποίηση διατίθεται κατά την παράδοση).
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(ακολουθεί σχέδιο ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΗΣ προσφοράς)
	Γ. ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΗ ΠΡΟΣΦΟΡΑ

(παρακαλούμε συμπληρώστε τα κόστη για την ομάδα/ τις ομάδες που υποβάλλετε προσφορά)

	Είδος κόστους
	Ηλεκτρικό ανυψωτικό/παλετοφόρο


	1) Κόστος βασικού εξοπλισμού άνευ ΦΠΑ

	

	2) Κόστος μεταφοράς στον τόπο παράδοσης 
(βλ. Πρόσκληση, παράγραφος 3 για τόπο παράδοσης)
	

	ΣΥΝΟΛΙΚΟ ΚΟΣΤΟΣ (1 και 2) ΑΝΕΥ ΦΠΑ
	

	ΦΠΑ
	

	ΣΥΝΟΛΙΚΟ ΚΟΣΤΟΣ με ΦΠΑ
	

	Όροι πληρωμής (Προκαταβολή/εξόφληση)
	

	Εκτιμώμενος χρόνος παράδοσης
	

	Τραπεζικός Λογαριασμός/ Τράπεζα (κατά προτίμηση ΠΕΙΡΑΙΩΣ)
	


Ονοματεπώνυμο: 

Υπογραφή και ημερομηνία:

             (σφραγίδα)
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