


Załącznik nr 1 do SIWZ
postępowanie nr 6/SGMiŻ/2020
DRUK OFERTOWY

DANE WYKONAWCY
	1. 
	Pełna nazwa Wykonawcy: ………………………......................................................................
………………………………………………………………………………………
Osoba upoważniona do reprezentacji Wykonawcy/ów i podpisująca ofertę:
...........................................................................................
Adres: ulica .......................... kod .............. miejscowość ....................
tel.: ....................... fax: .................... e-mail..............................
numer NIP .................... numer REGON ......................



W odpowiedzi na ogłoszenie o zamówieniu publicznym prowadzonym w trybie przetargu nieograniczonego, zamieszczonym w BZP i na stronie internetowej Zamawiającego, zgłaszamy przystąpienie do przetargu na Dostawę wody mineralnej dla Bieszczadzkiego Oddział Straży Granicznej.

1. Oferuję/my realizację przedmiotu zamówienia zgodnie z Tabelą do Druku ofertowego za cenę ofertową brutto:

	
	zł


     
(słownie:  ………………………………………………………………………………………………………)

Ponadto oferuję/my:
a. Termin płatności: …………… dni, licząc od daty otrzymania faktury VAT lub rachunku przez Zamawiającego
(należy wpisać: 7, 14, 21 lub 30 dni)

b. Czas przyjęcia i rozpatrzenia reklamacji: do ……….. godz.  
(należy wpisać: 2, 3, 4 lub 5 godz.)

2. Oświadczam/y, że w cenie naszej oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty wykonania    zamówienia.

3. Oświadczam/y, że przedmiot zamówienia wykonamy w terminie określonym w SIWZ.

4. Oświadczam/y, że uważamy się za związanych niniejszą ofertą przez okres 30 dni licząc od upływu terminu składania ofert.

5. Oświadczam/y, że zapoznaliśmy się z SIWZ wraz z załącznikami i nie wnosimy do niej zastrzeżeń oraz przyjmujemy warunki w nich zawarte.

6. Oświadczam/y na podstawie art. 8 ust. 3 ustawy p.z.p., że *:
*) Należy wyraźnie zaznaczyć jedną z możliwych opcji
|_| żadna z informacji zawartych w ofercie nie stanowi tajemnicy przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji,
|_| wskazane poniżej informacje zawarte w ofercie stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa   w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji i w związku z niniejszym nie mogą być udostępnione, w szczególności innym uczestnikom postępowania:

	Oznaczenie rodzaju (nazwy) informacji
	Numery stron w ofercie 

	
	od
	do

	

	
	



Uzasadnienie zastrzeżenia dokumentów: …………………………………………………………….
…………………………………………………………………………………………………….......

7. Oświadczam/y, że przedmiot zamówienia będziemy realizować *: 
*) Należy wyraźnie zaznaczyć jedną z możliwych opcji

|_| samodzielnie 
|_| przy udziale podwykonawców, zgodnie z poniższą tabelą

	Nazwa i adres podwykonawcy
	Zakres czynności powierzony podwykonawcy

	

	



8. Dla celów statystycznych, informuję/my, iż jestem/śmy *: 
*) Należy wyraźnie zaznaczyć jedną z możliwych opcji

	|_| mikroprzedsiębiorstwem   
	przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 10 osób i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowania nie przekracza 2 milionów EUR

	|_|  małym przedsiębiorstwem
	przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 50 osób i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowania nie przekracza 10 milionów EUR

	|_|  średnim przedsiębiorstwem  
	przedsiębiorstwo, które nie jest mikroprzedsiębiorstwem ani małym przedsiębiorstwem i które zatrudnia mniej niż 250 osób i którego roczny obrót nie przekracza 50 milionów EUR lub roczna suma bilansowania nie przekracza 43 miliony EUR



9. Oświadczam/y, że wypełniłem/liśmy obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO* wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem/liśmy w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.


      ………….…….........................................................                                                                                                                                                                                   
                                                                                                                                            podpis/y osoby/osób uprawnionej/ych do reprezentacji Wykonawcy


………………………………., dnia ……..…...……
                           miejscowość


*)Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz  uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE. L119 z 04.05.2016, str. 1).





                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                              Tabela do ZAŁĄCZNIKA Nr 1 (Druk ofertowy)
postępowanie nr 6/SGMiŻ/2020
OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA 
sposób obliczenia ceny:
Wartość brutto = Ilość x cena brutto za jednostkę miary
Łączna wartość oferty brutto = Suma wartości brutto w  poz. od 1 do 100


	L.p.
	Nazwa przedmiotu
	J.m.
	Ilość
	Cena brutto za jednostkę miary
	Wartość brutto

	1
	2
	3
	4
	5
	6

	1
	Woda mineralna gazowana 1,5 l
	szt.
	35 000
	
	

	2
	Woda mineralna niegazowana 1,5 l
	szt.
	25 000
	
	

	3
	Woda mineralna gazowana 0,5 l
	szt.
	4 000
	
	

	4
	Woda mineralna niegazowana 0,5 l
	szt.
	4 000
	
	

	                                                                                                                                               
                                                                                                                                                   Łącznie wartość oferty brutto
	
………………………….






                                                                                  						  ……….…….…….........................................................     
                                                                                                         							Podpis/y osoby/osób uprawnionej/ych do reprezentacji Wykonawcy           



[bookmark: _GoBack]…………………….………, dnia ……….………

Załącznik nr 2 do SIWZ
postępowanie nr 6/SGMiŻ/2020



[bookmark: _Toc458148541]OŚWIADCZENIE WYKONAWCY
o braku podstaw do wykluczenia 
składane na podstawie art. 25a ust. 1 pkt 1 ustawy Prawo zamówień publicznych 


Ja / my niżej podpisany / ni …………………………………………………………………………….
                                                                                                                   (imię i nazwisko osoby/osób podpisujących oświadczenie)
działając w imieniu i na rzecz:
………………………………………………………………………………………………………….
                                                                                                               (pełna nazwa i adres Wykonawcy)

składając ofertę w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, prowadzonym w trybie przetargu nieograniczonego na realizację zamówienia pn.:

„Dostawa  wody mineralnej dla Bieszczadzkiego Oddziału Straży Granicznej”     
  
        Oświadczam/y, że nie podlegam/y wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 24 ust. 1 pkt 12-22  oraz           art. 24 ust. 5 pkt 1 ustawy p.z.p.


   …………………………			      ……….…………..……………………..………
                  Miejscowość, data	                                                                 Podpis/y osoby/osób uprawnionej/ych do reprezentacji Wykonawcy
                                                                                               



Oświadczam/y [footnoteRef:1]), że zachodzą w stosunku do mnie/nas podstawy wykluczenia z postępowania na podstawie                art. ………… ustawy p.z.p. (podać mającą zastosowanie podstawę wykluczenia spośród wymienionych w art. 24 ust. 1                          pkt 13-14, 16-20 lub art. 24 ust. 5 pkt. 1 ustawy p.z.p.).  Jednocześnie oświadczam/y, że  w związku z ww. okolicznością, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy p.z.p. podjąłem następujące środki naprawcze: [1: 1) Należy wypełnić jeżeli zachodzą przesłanki wykluczenia] 

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


……………………………			                ……….…………………………………….…
                  Miejscowość, data	                                                                            Podpis/y osoby/osób uprawnionej/ych do reprezentacji Wykonawcy

