271.2.3.2019                                                                             Załącznik SIWZ Nr 2

FORMULARZ OFERTOWY
Od

(Dane dotyczące Wykonawcy)

Nazwa………………..………………………………………………………………………..
Siedziba – Adres: ………………………………………….………………………………….
Województwo………………………………… Powiat ……….……………………………..
REGON……………………………………………… NIP   …………………………………
Osoba do kontaktu: ………………………………….. ………
Nr telefonu…………………… e-mail:  ………………………………………………………


GMINA   OLSZÓWKA

62-641 Olszówka, pow. kolski, woj. wielkopolskie 

  w nawiązaniu do ogłoszenia Nr ………………....z dnia ……….-………-……………      oferujemy  wykonanie przedmiotu zamówienia : 
Odbieranie odpadów komunalnych od właścicieli nieruchomości zamieszkałych z terenu Gminy Olszówka 
   zgodnie wymogami zawartymi w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia za  cenę :
	Szacunkowa ilość odpadów w okresie od 01.01.2020 r. do 31.12.2020 r.
	Cena jednostkowa netto za odbiór odpadów [zł/Mg]
	Cena całkowita netto za odbiór odpadów  [ kol. 1 x 2]
	Stawka VAT (………..%)

kwota  
	Cena całkowita wartość brutto za odbiór odpadów [ kol. 3+4]

	1
	2
	3
	4
	5

	654,50 Mg 
	
	
	
	


 (słownie brutto ………………………………….………………………………………) 

1. Oświadczam, że wynagrodzenie zawiera wszystkie koszty związane z wykonaniem przedmiotu zamówienia.
2. Oświadczam, że cena ofertowa będzie obowiązywać w okresie ważności umowy 
i nie ulegnie zmianie.
3. Oświadczam, że (zaznaczyć właściwe): 

· dysponujemy  pojazdem ( …….szt.) spełniającym normę emisji spalin EURO 5 który zostanie użyty w realizacji zamówienia
· dysponujemy  pojazdem ( …….szt.) spełniającym normę emisji spalin EURO 6 który zostanie użyty w realizacji zamówienia
4. Oświadczam, że przyjmujemy termin płatności faktur  (zaznaczyć właściwe): 
· do 14 dni od złożenia

· do 21 dni od złożenia
· do 30 dni od złożenia
5. Oświadczam, że zapoznałem się ze specyfikacją istotnych warunków zamówienia i nie wnoszę do niej zastrzeżeń oraz zdobyłem konieczne informacje do przygotowania oferty.
6. Przedmiot zamówienia wykonany zostanie w następujących terminach:


Rozpoczęcie :
 
02.01.2020 r.
Zakończenie :

31.12.2020 r.

7. Oświadczamy, że uważamy się za związanych niniejszą ofertą przez czas wskazany w specyfikacji istotnych warunków zamówienia  (tj. 30 dni licząc od terminu składania ofert).
8. Oświadczamy, że usługi objęte zamówieniem wykonamy sami.
9. Oświadczam, że zawarty w specyfikacji istotnych warunków zamówienia projekt umowy został zaakceptowany i zobowiązuję się w przypadku wyboru mojej oferty do zawarcia umowy na warunkach określonych w projekcie umowy w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.

10. Deklaruję wpłacenie zabezpieczenia należytego wykonania umowy w wysokości 
8 % całkowitej ceny podanej w ofercie (brutto) w zaokrągleniu w górę do pełnych złotych, tj. ……………………………………….zł  (słownie ……………………………………………………………………….) 
w formie: …………………………………………………………………………….. najpóźniej do chwili zawarcia umowy.
11. Wadium w kwocie ………………… zł zostało wniesione w formie …………………w dniu………………..  . Wadium prosimy zwrócić (dotyczy wpłat pieniężnych)  na konto Nr …………………………..…………
12. Niniejszym informuję, że informacje zawarte na stronach ………… stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów ustawy z dnia 16.04.1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji i zgodnie z art. 11 ust. 2 (tj.  Dz. U. z2019 poz. 1010 ) i jako takie nie mogą być ogólnie udostępnione.

13. Pełnomocnik w przypadku składania oferty wspólnej 

Nazwisko, imię ………………………………………………………………

Telefon ……… Fax ….. e-mail……………              
Załączniki do oferty: 

Zał. Nr 1 …………………………………………………………………….

Zał. Nr 2 …………………………………………………………………….

Zał. Nr 3……………………………………………………………………..

Zał. Nr 4 …………………………………………………………………….

Zał. Nr 5…………………………………………………………………….
Data: …………………………                                                                                                                                         

                                                                                                 ………………….…………………………………                                                                                                                     

                                                                                                                                 podpis i  pieczęć osób upoważnionych                                                                                                                                                                                                             

                                                                                                                                                                      do reprezentowania Wykonawcy 
* niepotrzebne skreślić 

Załącznik nr 1a do formularza ofertowego

Wykonawca:

……………………………………………………………………
(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:

………………………………………………………………………

(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do  reprezentacji)

OŚWIADCZENIE WYKONAWCY 

składane na podstawie art. 25 a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. 

 Prawo zamówień publicznych (dalej jako: ustawa Pzp), 

DOTYCZĄCE SPEŁNIANIA WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU 


Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego
pn.  „Odbieranie odpadów komunalnych od właścicieli nieruchomości zamieszkałych z terenu Gminy Olszówka” 
oświadczam, co następuje:
INFORMACJA DOTYCZĄCA WYKONAWCY:

Oświadczam, że spełniam warunki udziału w postępowaniu określone przez zamawiającego w Rozdziale III SIWZ 
…………….……. (miejscowość), dnia ………….……. r. 








…………………………………………

(podpis)

INFORMACJA W ZWIĄZKU Z POLEGANIEM NA ZASOBACH INNYCH PODMIOTÓW: 

Oświadczam, że w celu wykazania spełniania warunków udziału w postępowaniu, określonych przez zamawiającego w Rozdziale III SIWZ, polegam na zasobach następującego/ych podmiotu/ów: ………………….……………………………….…………..………………………………………
w następującym zakresie:………….………………………………………………………… ……….………………………………………………………………………………………….. (wskazać podmiot i określić odpowiedni zakres dla wskazanego podmiotu). 

…………….……. (miejscowość), dnia ………….……. r. 








…………………………………………

(podpis)

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI:

Oświadczam, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne 
i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.

…………….……. (miejscowość), dnia ………….……. r. 








…………………………………………

(podpis)

Załącznik nr 1 b do formularza ofertowego
Wykonawca:

……………………………………………………………………………………………………………………………………

(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:

………………………………………………………………….
(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)
OŚWIADCZENIE WYKONAWCY 

składane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. 

 Prawo zamówień publicznych (dalej jako: ustawa Pzp), 

DOTYCZĄCE PRZESŁANEK WYKLUCZENIA Z POSTĘPOWANIA

Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn.  „Odbieranie odpadów komunalnych od właścicieli nieruchomości zamieszkałych z terenu Gminy Olszówka”  oświadczam, co następuje:
OŚWIADCZENIA DOTYCZĄCE WYKONAWCY:

1. Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie 
art. 24 ust 1 pkt 12-22 ustawy Pzp.
…………….……. (miejscowość), dnia ………….……. r. 








…………………………………………

(podpis)

Oświadczam, że zachodzą w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postępowania na podstawie art. …………. ustawy Pzp (podać mającą zastosowanie podstawę wykluczenia spośród wymienionych w art. 24 ust. 1 pkt 13-14, 16-20 lub art. 24 ust. 5 ustawy Pzp). Jednocześnie oświadczam, że w związku z ww. okolicznością, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy Pzp podjąłem następujące środki naprawcze: ………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………..…………………...........………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
…………….……. (miejscowość), dnia …………………. r. 








…………………………………………

(podpis)
OŚWIADCZENIE 
 DOTYCZĄCE PODMIOTU, NA KTÓREGO ZASOBY POWOŁUJE SIĘ WYKONAWCA:

Oświadczam,  podmiot na którego zasoby powołuję się w niniejszym postępowaniu : 
…………………………………………………………………….……………………………………….

(podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)
 nie podlega wykluczeniu z postępowania o udzielenie zamówienia na podstawie art. 24 ust 1 pkt 12-22. 
…………….……. (miejscowość), dnia …………………. r. 








…………………………………………

(podpis)
OŚWIADCZENIE 
DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI:

Oświadczam, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne 
i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.

…………….……. (miejscowość), dnia …………………. r. 








…………………………………………

(podpis)

Zał. Nr 2 do formularza ofertowego           

……………………………

(pieczęć Wykonawcy)
   Odbieranie odpadów komunalnych od właścicieli nieruchomości zamieszkałych 
z terenu Gminy Olszówka 
Wykaz wykonanych lub wykonywanych w ciągu ostatnich trzech lat usług, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy – w tym okresie, odpowiadających swoim rodzajem i wartością usługom stanowiącym przedmiot zamówienia 
	Lp.
	Nazwa zamówienia  opis

(zakres i rodzaj projektów )
Lokalizacja
	Nazwa

 Inwestora

(Zamawiającego)

Adres
	Wartość wykonanych  usług

ogółem
	Terminy  realizacji
	Roczna ilość odebranych odpadów komunalnych (w Mg)

	
	
	
	
	Rozpoczęcie
	Zakończenie
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


W załączeniu dokumenty potwierdzające wykonanie usług przez poprzednich Zamawiających




………………………………….

 ………….., data



                                  podpis i  pieczęć osób upoważnionych                                                                                                                                                                                                             

                                                                                                                        do reprezentowania Wykonawcy 
Zał. Nr 3 do  formularza ofertowego           

………………………….
 (pieczęć Wykonawcy)
Odbieranie odpadów komunalnych od właścicieli nieruchomości zamieszkałych 
z terenu Gminy Olszówka 
Wykaz narzędzi i urządzeń technicznych dostępnych wykonawcy usług 
w celu realizacji zamówienia
	Lp.
	Rodzaj samochodu/marka/rok produkcji/ładowność
	Nr rejestracyjny pojazdu
	Rodzaj odbieranych odpadów 
	Podstawa dysponowania*
	Norma spalin EURO**



	1
	2
	3
	4
	5
	6

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


*Jeżeli wykonawca, wykazując spełnienie warunku dotyczącego zdolności technicznej realizacji zamówienia (rozdział  III pkt 2) lit. b) SIWZ , polega na zasobach innego podmiotu, w celu udowodnienia, że będzie dysponował jego zasobami, Wykonawca przedłoży Zamawiającemu (wraz z załącznikiem nr 3) pisemne zobowiązanie tego podmiotu do oddania mu do dyspozycji niezbędnych zasobów na potrzeby realizacji zamówienia. 

* *Należy wybrać jedną spośród następujących norm: EURO 5, EURO 6 

-  zgodnie z europejskim standardem emisji spalin.

Wykonawca załączy do wykazu karty techniczne lub inne dokumenty potwierdzające spełnienie normy emisji spalin. 









………………………………….

         …………., data





podpis i  pieczęć osób upoważnionych                                                                                                                                                                                                             

                                                                                                                                   do reprezentowania Wykonawcy 
Zał. Nr 4 do formularza ofertowego          

…………………………
(pieczęć wykonawcy)
Odbieranie odpadów komunalnych od właścicieli nieruchomości zamieszkałych 
z terenu Gminy Olszówka 
Oświadczenie Wykonawcy
Oświadczam, że: 
w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (Dz. U. z 2018 r., poz.798 ze zm.) o której mowa w art. 24 ust 1 pkt. 23 ustawy Pzp.)
· nie należę do grupy kapitałowej*
·  należę do grupy*  a w skład tej grupy wchodzą następujące podmioty**

………………………………………………………………………………….

………………………………………………………………………………….


………………………………………………………………………………….


………………………………………………………………………………….
*Właściwe zaznaczyć

** Należy podać nazwy i adres siedziby wszystkich członków grupy kapitałowej

…………………………..….., dnia ………….. r.

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









podpis i  pieczęć osób upoważnionych                                                                                                                                                                                                             

                                                                                                                                                                      do reprezentowania Wykonawcy 
str. 1

