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Załącznik nr 1 do SIWZ

……….…..…., dnia ...................... 2019 r. 

Powiat Suski 
Ul. Kościelna 5b
34-200 Sucha Beskidzka

Formularz oferty

Nazwa (firma): 	................................................................................................

Siedziba i adres:	................................................................................................

Numer telefonu: ................................................................................................

Numer faksu:      ................................................................................................

Adres e-mail:	...............................................................................................

Osoba do kontaktów:................................................................................................

W związku z ogłoszeniem przez Zamawiającego postępowania o udzielenie zamówienia publicznego na ,,Dostawę urządzenia dźwigowego jako pomocy dydaktycznej do pracowni technik łączenia oraz pracowni samochodowej dla zawodów ślusarz i mechanik pojazdów samochodowych do ZS im. Walerego Goetla w Suchej Beskidzkiej”, oferuję należyte wykonywanie zamówienia na następujących warunkach:

I. Cena oferty brutto: 
	




Cena oferty została przedstawiona na załączniku nr 3 do SIWZ.

II. Gwarancja i rękojmia 
Udzielamy gwarancji i rękojmi na przedmiot zamówienia na okres:

	




(wpisać 12 albo 24 albo 36 miesięcy)

Ponadto oświadczam, że:
Wykonawca zdobył konieczne informacje potrzebne do właściwego przygotowania oferty i wykonania zamówienia;
w cenie oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty niezbędne do zrealizowania zamówienia z należytą starannością i zgodnie z wymaganiami Zamawiającego;
Wykonawca zamówienie zamierza wykonać samodzielnie/przy pomocy podwykonawcy[footnoteRef:2] powierzając wykonanie następującej części zamówienia[footnoteRef:3]: [2:  Niepotrzebne skreślić.]  [3:  Wypełnić tylko w przypadku wykonywania zamówienia przy pomocy podwykonawców.] 

…………………………………………………………………………………. ,
…………………………………………………………………………………. ,
(brak wskazania części zamówienia, które Wykonawca zamierza wykonać przy pomocy podwykonawcy, rozumiane ma być jako wykonanie zamówienia samodzielnie, jeżeli Wykonawca zamierza wykonać zamówienie przy pomocy podwykonawcy obowiązany jest podać nazwy firm i adresy);
Wykonawca zobowiązuje się, w przypadku wyboru jego oferty, do zawarcia umowy na warunkach określonych we wzorze umowy stanowiącym załącznik do SIWZ, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.
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.[footnoteRef:4] [4:  * 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)] 

Składając ofertę w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego informujemy, że wybór naszej oferty:
●  Nie będzie prowadził do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego*
● Będzie prowadził do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego * 
(*Niewłaściwe skreślić)
	Lp.
	Nazwa (rodzaj) towaru lub usługi
	Wartość bez kwoty podatku

	
	
	


Oferta zawiera ……..… kolejno ponumerowanych kartek. 
Oferta ważna jest 30 dni od dnia upływu terminu składania ofert.
Załącznikami stanowiącymi integralną część oferty są:
………………………………………………………………
………………………………………………………………
………………………………………………………………
………………………………………………………………

Świadomy treści art. 297 Kodeksu karnego, oświadczam, że załączone do oferty dokumenty opisują stan faktyczny i prawny, aktualny na dzień otwarcia ofert.  








....................................................................................
podpis Wykonawcy lub osoby/osób upoważnionych 
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Załącznik nr 2 do SIWZ


Dostawa urządzenia dźwigowego jako pomocy dydaktycznej do pracowni technik łączenia oraz pracowni samochodowej dla zawodów ślusarz i mechanik pojazdów samochodowych do ZS im. Walerego Goetla w Suchej Beskidzkiej


OŚWIADCZENIE WYKONAWCY 
DOTYCZĄCE PRZESŁANEK WYKLUCZENIA Z POSTĘPOWANIA

składane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych (Dz. U. z 2018 r. poz. 1986, ze zm.)

1. Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 24 ust. 1 ustawy PZP.

.........................................................................
(pieczęć imienna, data i podpis osoby
upoważnionej do reprezentowania Wykonawcy)


2. 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: …………………………………………………………………………...................................


.........................................................................
(pieczęć imienna, data i podpis osoby
upoważnionej do reprezentowania Wykonawcy)

OŚWIADCZENIA DOTYCZĄCE PODMIOTU, NA KTÓREGO ZASOBY POWOŁUJE SIĘ WYKONAWCA

	Oświadczam, że następujący (-e) podmiot (-y), na którego (-ych) zasoby powołuję się w niniejszym postępowaniu, tj. ……………………………… 
/podać pełną nazwę/firmę, adres a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG/
nie podlega (-ją) wykluczeniu z postępowania o udzielenie zamówienia.

.........................................................................
(pieczęć imienna, data i podpis osoby
upoważnionej do reprezentowania Wykonawcy)










INFORMACJA W ZWIĄZKU Z POLEGANIEM NA ZASOBACH INNYCH PODMIOTÓW

	Oświadczam, że w celu wykazania spełniania warunków udziału w postępowaniu, określonych przez zamawiającego, polegam na zasobach następującego (-ych) podmiotu (-ów): ………………………………… w następującym zakresie: ……………………………………/wskazać podmiot i określić odpowiedni zakres dla wskazanego podmiotu/.
                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                          .........................................................................
(pieczęć imienna, data i podpis osoby
upoważnionej do reprezentowania Wykonawcy)



OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODWYKONAWCY NIEBĘDĄCEGO PODMIOTEM, 
NA KTÓREGO ZASOBY POWOŁUJE SIĘ WYKONAWCA

Oświadczam, że w stosunku do następującego/ych podmiotu/tów, będącego/ych podwykonawcą/ami: ……………………………………………………………………..….…… (podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG), nie zachodzą podstawy wykluczenia z postępowania o udzielenie zamówienia.
.........................................................................
(pieczęć imienna, data i podpis osoby
upoważnionej do reprezentowania Wykonawcy)



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.




.........................................................................
(pieczęć imienna, data i podpis osoby
upoważnionej do reprezentowania Wykonawcy)











Załącznik nr 3 do SIWZ
	Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia/formularz cenowy

	[bookmark: _Hlk17695697]Dostawa urządzenia dźwigowego jako pomocy dydaktycznej do pracowni technik łączenia oraz pracowni samochodowej dla zawodów ślusarz i mechanik pojazdów samochodowych do ZS im. Walerego Goetla w Suchej Beskidzkiej

	Lp.
	Nazwa
	Opis przedmiotu zamówienia (parametry minimalne)
	Parametry oferowane (podać czyli wpisać pod rygorem odrzucenia oferty oprócz parametrów podanych jako minimalne ponad nazwę producenta i nazwę handlową urządzenia)
	J. m. 
	Ilość
	Cena jedn. netto
	Cena jedn. brutto
	Wartość netto
	Wartość VAT
	Wartość brutto

	1
	Dźwig (urządzenie dźwigowe) z montażem w pracowni zawodowej w ZS im. Walerego Goetla w Suchej Beskidzkiej
	Rok produkcji: nie wcześniej niż 2019 r. 
Typ: czterokolumnowy, diagnostyczny
Przeznaczenie:  do sprawdzania zbieżności i podwozia pojazdów oraz ogólnych napraw aut osobowych i średnich dostawczych 
Wymiary platformy: długości 4800 mm z obrotnicami i płytami rozprężnymi w zestawie (+-1%).
Konstrukcja: aluminiowa konstrukcja silnika zapobiegająca przegrzaniu.
W zestawie: z kompletnym okablowaniem oraz z bezpiecznym systemem sterującym z zasilaniem 24 V.
Wyłączniki krańcowe automatyczne wyłączniki krańcowe. Synchronizacja platform: mechaniczna synchronizacja platform. System zapadkowy: elektromagnetyczny system zapadkowy. W zestawie: dodatkowy podnośnik podprogowy w platformach o udźwigu co najmniej 4000 kg.
Udźwig podnośnika głównego: co najmniej 4000 kg. Udźwig podnośnika podprogowego: co najmniej 4000 kg. Wysokość podnoszenia: co najmniej 1850 mm / co najmniej 450 mm podprogowy. Długość platform: 4800 (+-1%). Szerokość platformy: 630 mm • Długość platform podprogowych: 1440-1985 mm (+-1%). Wysokość podnośnika: 2343 mm (+-2%). Czas podnoszenia: maksymalnie 60 sek. Tryb zwykły oraz maksymalnie 30 sek. Podprogowy. Moc silnika: 2,2 kW. Zasilanie: 400 V / 50 Hz. Waga podnośnika: 2100 kg (+-2%) bez podprogowego/ 2200 kg z podprogowym (+-2%).
Zgodność z przepisami dozoru technicznego: tak
	 
	szt.
	1,00
	 
	 
	 
	 
	 

	

…………………………………………………………………….
	






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

	Miejscowość, dnia
	Podpis i pieczęć Wykonawcy













Załącznik nr 4 do SIWZ


UWAGA! składane w ciągu 3 dni od dnia zamieszczenia informacji, o której mowa w art. 86 ust.5.ustawy Pzp na stronie internetowej zamawiającego


OŚWIADCZENIE WYKONAWCY O
PRZYNALEŻNOŚCI DO GRUPY KAPITAŁOWEJ



………………………………………………
nazwa i adres lub pieczęć Wykonawcy


Oświadczam,     że     ubiegając     się     o     udzielenie    zamówienia     publicznego na Dostawę urządzenia dźwigowego jako pomocy dydaktycznej do pracowni technik łączenia oraz pracowni samochodowej dla zawodów ślusarz i mechanik pojazdów samochodowych do ZS im. Walerego Goetla w Suchej Beskidzkiej



* nie należymy do grupy kapitałowej 
* należymy do grupy kapitałowej 
* nie należymy do żadnej (jakiejkolwiek) grupy kapitałowej

W przypadku przynależności Wykonawcy do grupy kapitałowej, o której mowa w art. 24 ust. 1 pkt 23 ustawy Prawo zamówień publicznych,  Wykonawca składa wraz z ofertą listę podmiotów należących do grupy kapitałowej.





*niepotrzebne skreślić



................................... dn. ................ 2019 r. 	            
...............................................................
                                             		podpis/-y upełnomocnionego/-ych 
przedstawiciela/-i WYKONAWCY
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