ZAŁĄCZNIK NR 1 
do Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia

pieczątka Wykonawcy

(nr sprawy: 9/PN/CKP/2019)










FORMULARZ OFERTOWY
(dane Wykonawcy prosimy wypełnić DRUKOWANYMI LITERAMI)


Wykonawca:
(w przypadku oferty składanej przez Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia, należy podać nazwy i adresy wszystkich Wykonawców oraz wskazać Pełnomocnika)
Zarejestrowana nazwa Wykonawcy:
............................................................................................................................
............................................................................................................................
Zarejestrowany adres Wykonawcy:
............................................................................................................................
Numer telefonu: ....................................................................................................
Numer faxu: .........................................................................................................
adres e-mail: .........................................................................................................
NIP......................................................................................................................
REGON: .........................................................................................................
WSZELKĄ KORESPONDENCJĘ w sprawie przedmiotowego postępowania należy kierować na poniższy adres:
Imię i nazwisko (nazwa): ................................................................................

Adres: .................................................................................................
tel. ................................. fax ................................... e-mail: ................................................


			
Nawiązując do ogłoszenia w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego w trybie przetargu nieograniczonego na Dostawę, montaż i ustawienie mebli w miejscu wskazanym przez Zamawiającego w siedzibach 17 jednostek oświaty (16 z Gminy Wrocław, 1 z Gminy Czernica), uczestniczących w realizacji projektu pn.: Klucz do przyszłości - program rozwoju kompetencji kluczowych w szkołach podstawowych i ponadpodstawowych Gminy Wrocław i Gminy Czernica w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Dolnośląskiego na lata 2014-2020, Oś Priorytetowa 10 Edukacja, Działanie 10.2 Zapewnienie równego dostępu do wysokiej jakości edukacji podstawowej, gimnazjalnej i ponadgimnazjalnej, Poddziałanie 10.2.2 Zapewnienie równego dostępu do wysokiej jakości edukacji podstawowej, gimnazjalnej i ponadgimnazjalnej - ZIT WROF. 
CPV 39121000-6.  (nr sprawy: 9/PN/CKP/2019)

składam niniejszą ofertę i oferuję realizację przedmiotu zamówienia zgodnie                         z wymogami siwz i załącznikami do niej za wynagrodzeniem ryczałtowym w wysokości:

wartość netto: …………………………………………………………….. zł 
(słownie ……………………………………………………..………………………………………..)

podatek VAT ……… %

cena ogółem brutto: …………………………………………………………….. zł 
(słownie ……………………………………………………..………………………………………..)

Oferuję skrócenie terminu realizacji zamówienia o:
2 tygodnie, dostawa zostanie zrealizowana w terminie od 10 lutego do 23 lutego 2020r.*
1 tydzień, dostawa zostanie zrealizowana w terminie od 10 lutego do 01 marca 2020r.*
0 tygodni, dostawa zostanie zrealizowana w terminie 10 lutego do 8 marca 2020 r.*
1. OŚWIADCZAM, że cena oferty obejmuje pełny zakres zamówienia i uwzględnia wszystkie koszty wykonania zamówienia w zgodzie z zapisami siwz.
1. OŚWIADCZAM, że zapoznałem się ze Specyfikacją Istotnych Warunków Zamówienia oraz wyjaśnieniami i zmianami SIWZ przekazanymi przez Zamawiającego i uznaję się za związanego określonymi w nich postanowieniami i zasadami postępowania. 
1. POTWIERDZAM termin wykonania zamówienia oraz warunki płatności – zgodnie z zapisami przedstawionymi w specyfikacji istotnych warunków zamówienia (w tym w projekcie umowy). 
1. POTWIERDZAM, że zakres prac przewidzianych do wykonania jest zgodny z zakresem objętym specyfikacją istotnych warunków zamówienia.
1. UWAŻAM się za związanego niniejszą ofertą przez czas wskazany w SIWZ, tj. przez okres 30 dni od upływu terminu składania ofert.
1. OŚWIADCZAM, że sposób reprezentacji spółki/konsorcjum dla potrzeb niniejszego zamówienia jest następujący:________________________________________________:
(wypełniają jedynie przedsiębiorcy składający wspólnie ofertę – spółki cywilne lub konsorcja)
1. OŚWIADCZAM, że zapoznałem się z projektem umowy i zobowiązuję się, w przypadku wyboru mojej oferty, do zawarcia umowy zgodnej z niniejszą ofertą, na warunkach określonych w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego. 
1. OŚWIADCZAM, iż informacje i dokumenty zawarte na stronach nr od ...... do ........ - stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji, co wykazaliśmy w załączniku nr ___ do oferty i zastrzegam, że nie mogą być one udostępniane. Na potwierdzenie powyższego załączam stosowne wyjaśnienia wskazujące, iż zastrzeżone informacje stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa z wyłączeniem informacji, o których mowa w art. 86 ust. 4 ustawy Pzp.

1. ZAMÓWIENIE ZREALIZUJĘ samodzielnie*/przy udziale podwykonawców w następującym zakresie*:
___________________________________________________________
(zakres powierzonych prac/firma Podwykonawcy)
___________________________________________________________
(zakres powierzonych prac/firma Podwykonawcy)
12.	OŚWIADCZAM, że jestem mikroprzedsiębiorstwem/małym/średnim* przedsiębiorstwem.

13. OŚWIADCZAM, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO1) wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.**

14. 10.	INFORMUJĘ, że :
	-  wybór oferty nie będzie prowadzić do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego.* (*-niepotrzebne skreślić)
	- wybór oferty będzie prowadzić do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego w odniesieniu do następujących towarów/ usług (w zależności od przedmiotu zamówienia): ……………………………………………………………* (*-niepotrzebne skreślić).
Wartość towaru/ usług (w zależności od przedmiotu zamówienia) powodująca obowiązek podatkowy u Zamawiającego to …………………..zł netto* (*-niepotrzebne skreślić).
15. OFERTĘ niniejszą składam/składamy na .................... stronach.
...............................(miejscowość), dnia .......................... roku

................................................................................................
                                                       (upoważniony przedstawiciel Wykonawcy (Wykonawca) 
– podpis i pieczęć  
*niepotrzebne skreślić
**) 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 L 119 z 04.05.2016, str. 1).
W przypadku, gdy Wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niż bezpośrednio jego dotyczących lub zachodzi wyłączenie stosowania obowiązku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO treści oświadczenia wykonawca nie składa (usunięcie treści oświadczenia np. przez jego wykreślenie).


UWAGA:
Mikroprzedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 10 osób i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionów EUR.  

Małe przedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 50 osób i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionów EUR.

Średnie przedsiębiorstwo: przedsiębiorstwa, które nie są mikroprzedsiębiorstwami ani małymi przedsiębiorstwami i które zatrudniają mniej niż 250 osób i których roczny obrót nie przekracza 50 milionów EUR. lub roczna suma bilansowa nie przekracza 43 milionów EUR.















	
	




ZAŁĄCZNIK NR 1.1




pieczątka Wykonawcy

do Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia
(nr sprawy: 9/PN/CKP/2019)






ARKUSZ KALKULACYJNY WARZ ZE SZCZEGÓŁOWYM  OPISEM PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA
arkusz xls stanowi odrębny plik zamieszczony na stronie internetowej Zamawiającego
                                   				  



















........................………………………………………
(upoważniony przedstawiciel Wykonawcy (Wykonawca) 
– podpis i pieczęć









ZAŁĄCZNIK NR 2




pieczątka Wykonawcy

do Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia
(nr sprawy: 9/PN/CKP/2019)






Centrum Kształcenia Praktycznego

ul. Strzegomska 49a
53-611 Wrocław

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 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.: ....................... (nr sprawy: ................/PN/CKP/2019), prowadzonego przez Centrum Kształcenia Praktycznego z/s we przy ul. Strzegomskiej 49a, 53-611 Wrocław, oświadczam, co następuje:

OŚWIADCZENIA DOTYCZĄCE WYKONAWCY:

1. Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 24 ust 1 pkt 12-23 ustawy Pzp.
2. Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 24 ust. 5 ustawy Pzp.

…………….…………….. (miejscowość), dnia ………….……. r. 
                                 		                                     ........................………………………………………
(upoważniony przedstawiciel Wykonawcy (Wykonawca) 
– podpis i pieczęć  

3. 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 ustawy Pzp lub art. 24 ust. 5 ustawy Pzp). 
Jednocześnie oświadczam, że w związku z ww. okolicznością, na podstawie:
1) art. 24 ust. 8 ustawy Pzp podjąłem następujące środki naprawcze:

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



…………….…………….. (miejscowość), dnia ………….……. r. 
................................................................................                                                                                                         (upoważniony przedstawiciel Wykonawcy (Wykonawca) 
– podpis i pieczęć  


2) art. 24 ust. 10 ustawy Pzp wskazuję (udowadniam), że mój udział w przygotowaniu postępowania o udzielenie zamówienia nie zakłóci konkurencji:

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


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

.......................................................................................                                                                                            upoważniony przedstawiciel Wykonawcy (Wykonawca) 
– podpis i pieczęć  


OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODWYKONAWCY:

Oświadczam, że następujący/e podmiot/y, będący/e podwykonawcą/ami:……………………………………………...............………………………..….……(podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG), nie podlega/ą wykluczeniu z postępowania o udzielenie zamówienia.

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

							…………………………………………
(podpis)









INFORMACJA DOTYCZĄCA WYKONAWCY:

Na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych oświadczam, że na dzień składania ofert spełniam warunki udziału w postępowaniu określone przez Zamawiającego w  specyfikacji istotnych warunków zamówienia dla przedmiotowego postępowania. 
 
                                                                             …………….……. (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. 

									 	                                                                                                                                                                                              ................................................................
                                                            (upoważniony przedstawiciel Wykonawcy (Wykonawca) 
– podpis i pieczęć  





























 ZAŁĄCZNIK NR 3




pieczątka Wykonawcy

 do Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia
(nr sprawy: 9/PN/CKP/2019








Oświadczenie należy złożyć w terminie 3 dni od dnia zamieszczenia na stronie internetowej Zamawiającego (http://www.ckp.pl/index.php/aktualnosci/przetargi) informacji, o której mowa w art. 86 ust. 5 ustawy Pzp:

	Wzór
OŚWIADCZENIE 
 o przynależności lub braku przynależności do tej samej grupy kapitałowej ,    
               o której mowa w art. 24 ust. 1 pkt 23 ustawy Pzp 



Składając ofertę w przetargu nieograniczonym na:

.................. (nr sprawy: 9/PN/CKP/2019), prowadzonym przez Centrum Kształcenia Praktycznego z/s we przy ul. Strzegomskiej 49a, 53-611 Wrocław

w imieniu Wykonawcy:

_____________________________________________________________
/wpisać nazwę (firmę) Wykonawcy/
oświadczam, że Wykonawca:


*nie należy do grupy kapitałowej, o której mowa w 24 ust. 1 pkt 23 ustawy Pzp

*należy do tej samej grupy kapitałowej, o której mowa w 24 ust. 1 pkt 23 ustawy Pzp w skład której wchodzą następujące podmioty:
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………
 (nazwa i siedziba)


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


UWAGA!
Wraz ze złożeniem powyższego oświadczenia, Wykonawca może przedstawić dowody, że powiązania z wyżej wymienionymi Wykonawcami nie prowadzą do zakłócenia konkurencji w postępowaniu o udzielenie zamówienia.
			                                                                         ...................................................
(upełnomocniony przedstawiciel Wykonawcy (Wykonawca) 
– podpis i pieczęć  
* niepotrzebne skreślić
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