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Postępowanie znak: MWK/DIT-216-16/17

 Załącznik nr 2 do SIWZ
	(pieczęć firmowa Wykonawcy)
	Formularz „OFERTA”

WZÓR


Zamawiający:

Muzeum Wsi Kieleckiej 

Ul. Jana Pawła II
25-025 Kielce
Składając ofertę w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego pn. „Budowa oczyszczalni ścieków OS-1 
i OS-2 zlokalizowanych w Parku Etnograficznym w Tokarni, na działce o nr ewid. 1682 w miejscowości Tokarnia, gmina Chęciny”, my niżej podpisani:
Wykonawca 1 .............................................................................................................................

adres ul. ........…………................................................................................................................

kod ……………… miasto …………………………………………… kraj …...……………….....

nr telefonów ................................................... nr faksu ...............................................................
adres email (do kontaktów z Zamawiającym) ………………….. @ ..........................................

NIP ..................................................................., REGON ………................................................

Wykonawca 2 * ……....................................................................................................................

adres ul. ........…………................................................................................................................

kod ……………… miasto ……………………………………………… kraj ………….…………

nr telefonów ................................................... nr faksu ...............................................................

NIP ..................................................................., REGON .………...............................................

Pełnomocnik * do reprezentowania Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia 
................…………………………................................................................................................

adres ul. ........…………................................................................................................................

kod ……………… miasto ……………………………………………… kraj …………………….
nr telefonów ................................................... nr faksu ...............................................................
adres email (do kontaktów z Zamawiającym) ………………….. @ ..........................................
NIP ..................................................................., REGON ………................................................
* wypełniają jedynie Wykonawcy wspólne ubiegający się o udzielenie zamówienia 

SKŁADAMY OFERTĘ na wykonanie przedmiotu zamówienia zgodnie z treścią SIWZ:
1. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z treścią SIWZ i uznajemy się za związanych określonymi w niej postanowieniami i zasadami postępowania.
2. OFERUJEMY WYKONANIE PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA NA WARUNKACH J.N.:
DLA CZĘŚĆI i ZAMÓWIENIA
A. CENA OFERTOWA (należy podać z dokładnością do 2 miejsc po przecinku): …….…………………. zł netto, 
tj. ………………........................……………  brutto  
(SŁOWNIE ZŁOTYCH: ..................................................................................................................................... )
B. DŁUGOŚĆ OKRESU RĘKOJMI:  ………………………………. miesiące/MIESIĘCY OD DATY PROTOKOLARNEGO ODBIORU CAŁOŚCI ZAKRESU ZAMÓWIENIA 
(UWAGA: Zamawiający wymaga MINIMALNEgo okresu rękojmi – 36 miesięcy, MAKSYMALNEGO (PODDANEGO OCENIE)– 72 MIESIĄCE)
C. DOŚWIADCZENIE W PEŁNIENIU FUNKCJI KIEROWNIKA BUDOWY PRZY WYKONYWANIU ROBÓT BUDOWLANYCH O WARTOŚCI CO NAJMNIEJ 150 000 ZŁ KAŻDA, POLEGAJĄCYH NA WYKONYWANIU PRZYDOMOWYCH OCZYSZCZALNI ŚCIEKÓW PRZEZ OSOBĘ WSKAZANĄ PRZEZ WYKONAWCĘ JAKO KIEROWNIKA BUDOWY NINIESZYM POSTĘPOWANIU. 
ILOŚĆ ROBÓT WYNOSI: ………………………………………………………………………………………………………………….

	Imię i nazwisko kierownika robót
	Doświadczenie w pełnieniu funkcji kierownika budowy przy wykonywaniu robót budowlanych 
o wartości co najmniej 150 000 zł każda, polegających na wykonywaniu przydomowych oczyszczalni ścieków posiadane przez wskazanego w Wykazie osób (załącznik nr 6 do SIWZ)  kierownika budowy

	
	Wartość zamówienia
	Termin realizacji robót
	Miejsce robót
	Inwestor

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


ZAMAWIAJĄCY ZASTRZEGA SOBIE MOŻLIWOŚĆ DOKONANIA WERYFIKACJI PRZEDSTAWIONYCH POWYZEJ INFORMACJI. 
3. OŚWIADCZAMY, że do wyliczenia łącznej kwoty wynagrodzenia brutto za wykonanie całości przedmiotu zamówienia publicznego, które jest wynagrodzeniem ryczałtowym zastosowaliśmy właściwą stawkę podatku od towarów i usług (VAT) w wysokości procentowej obowiązującej w dniu składania ofert.
5. OŚWIADCZAMY, że cena oferty, którą stanowi łączna kwota wynagrodzenia ryczałtowego brutto za wykonanie całości przedmiotu zamówienia publicznego nie będzie podlegała zmianie w czasie trwania umowy i obejmuje wszelkie koszty Wykonawcy związane z realizacją przedmiotu zamówienia w terminie oraz miejscu wskazanym w SIWZ, w tym m.in. opłaty, takie jak podatki (w tym podatek od towarów i usług), oraz wszelkie inne koszty Wykonawcy.
6. OŚWIADCZAMY, że: (jeżeli dotyczy)

1. następujące informacje stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa 
…………………………………………………………………………………………………………………………………..

(należy wskazać dokumenty zawierające tajemnicę przedsiębiorstwa, które Wykonawca złoży na każdym etapie postępowania, zgodnie z zapisami zawartymi w SIWZ).

2. uzasadnienie zastrzeżenia tajemnicy przedsiębiorstwa, w w/w zakresie, załączamy do oferty.
 
UWAGA: Punkt ten należy wypełnić, jeżeli Wykonawca zastrzega lub zamierza zastrzec dokumenty stanowiące tajemnicę przedsiębiorstwa

7. ZAMÓWIENIE ZREALIZUJEMY sami / przy udziale podwykonawców
, którzy będą wykonywać następujące zakresy  zamówienia:
Zakres I ………………………………………………………………………………………………realizowany przez

(nazwa lub imię i nazwisko oraz dane kontaktowe podwykonawcy - jeżeli są znane)……….......…………………….
……………………………………………………………………………………………………………………………………
Zakres II………………………………………………………………………………………………realizowany przez

 (nazwa lub imię i nazwisko oraz dane kontaktowe podwykonawcy - jeżeli są znane) ………………………….…….
……………………………………………………………………………………………………………………………………
Oświadczamy, że w przypadku zaistnienia nowych okoliczności (nieznanych na etapie składania ofert) dotyczących podwykonawcy, w szczególności zmiany podwykonawcy lub zmiany zakresu powierzenia zamówienia podwykonawcy poinformujemy o tym fakcie Zamawiającego. 
8. OŚWIADCZAMY, że zapoznaliśmy się ze wzorem umowy stanowiącym załącznik Nr 9 do SIWZ                         i zobowiązujemy się, w przypadku uznania naszej oferty za najkorzystniejszą, do zawarcia umowy zgodnej z jej treścią, na warunkach określonych w SIWZ, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.
9. OŚWIADCZAMY, że jesteśmy związani ofertą przez okres 30 dni, który rozpoczyna się wraz z upływem terminu składania ofert.
10. WSZELKĄ KORESPONDENCJĘ w sprawie niniejszego postępowania należy kierować na następujący adres:
………………………………………………………………………….……….……………………………………………
11. OSOBĄ upoważnioną do kontaktów w sprawie oferty jest 
Imię i nazwisko …………………………………………….
adres e-mail: …………….....……………………., 
telefon nr: ……………………………….., 
fax nr: .....................................................
12. OŚWIADCZAMY, że wnieśliśmy wadium w formie: ………………………………...…………………………………...

13. WADIUM wniesione w pieniądzu należy zwrócić na rachunek prowadzony w banku:  ………………………………………………, numer rachunku: .…………………………………………………………………

Zamawiający nie ponosi odpowiedzialności z tytułu błędnego wskazania przez Wykonawcę informacji dotyczących nazwy banku oraz numeru rachunku, na który należy zwrócić wadium wniesione w pieniądzu.
14. STATUS PRZEDSIĘBIORCY

Wyłącznie do celów statystycznych Urzędu Zamówień Publicznych, należy zaznaczyć jedną z poniższych opcji:

Czy Wykonawca jest małym / średnim przedsiębiorcą?

□ tak

□ nie

15. DO OFERTY załączamy oświadczenia, o których mowa w pkt. VIII ust. 1 – 4 (jeżeli dotyczy) SIWZ, załącznik 2.1. do SIWZ, oraz:
1) ………………………………….………………………………………………………………………………..………
2) ……………………………………………………………………………………………………………….…………..

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

	
	
	podpis i pieczęć osoby/osób         uprawnionej/nych


� Niepotrzebne skreślić





PAGE  
3

