DZP-382-37/26                                                                                                                                  Załącznik nr 1 do SWZ

Formularz ofertowy wykonawcy 
1. Dane dotyczące wykonawcy

Nazwa:



................................................
Adres siedziby:


................................................
Województwo: 


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

Adres poczty elektronicznej: 
................................................
Strona internetowa:

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


................................................
Numer REGON:


................................................
Numer NIP:



................................................
Numer KRS (jeśli posiada) 

................................................
2. Dane dotyczące zamawiającego
Miejski Szpital Zespolony
ul. Niepodległości 44
10-045 Olsztyn
Strona internetowa: 
www.szpital.olsztyn.pl 
E-mail: 

    
przetargi@szpital.olsztyn.pl  
Godziny urzędowania:  700 – 1500
3. Zobowiązania wykonawcy
Nawiązując do ogłoszenia o zamówieniu publicznym o nadanej nazwie: 
Usługa odbioru, transportu i utylizacji odpadów komunalnych oraz dzierżawa prasokontenera

DZP-382-37/26
oferujemy wykonanie zamówienia, zgodnie z wymogami Specyfikacji Warunków Zamówienia. 
4. Nawiązując do ogłoszenia o zamówieniu publicznym oferujemy wykonanie zamówienia zgodnie z wymogami specyfikacji warunków zamówienia za cenę:
	Cena 

ofertowa netto
	VAT
	VAT
	Cena *
ofertowa BRUTTO

	[zł]
	[%]
	[zł]
	[zł]

	
	
	
	

	słownie: 
	
	słownie:


	słownie:




     W cenie oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty wykonania zamówienia i realizacji     przyszłego świadczenia umownego.
Nawiązując do ogłoszenia o zamówieniu publicznym oferujemy wykonanie zamówienia sukcesywnie: przez okres 12 miesięcy od dnia obowiązywania umowy według cen jednostkowych określonych w formularzu cenowym.
5. OŚWIADCZENIA WYKONAWCY:
1) Zapoznaliśmy się ze specyfikacją warunków zamówienia, nie wnosimy żadnych zastrzeżeń oraz uzyskaliśmy niezbędne informacje do przygotowania oferty.
2) jesteśmy mikroprzedsiębiorstwem 
 FORMCHECKBOX 
 tak
 FORMCHECKBOX 
 nie
Mikroprzedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 10 osób i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionów EUR.
3) jesteśmy małym przedsiębiorstwem
 FORMCHECKBOX 
 tak
 FORMCHECKBOX 
 nie
Małe przedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 50 osób i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionów EUR.
4) jesteśmy średnim przedsiębiorstwem
 FORMCHECKBOX 
 tak
 FORMCHECKBOX 
 nie
Średnie przedsiębiorstwa: 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.

5) duże przedsiębiorstwo
 FORMCHECKBOX 
 tak
 FORMCHECKBOX 
 nie

Duże przedsiębiorstwa: przedsiębiorstwo, które nie jest mikroprzedsiębiorstwem, małym ani średnim przedsiębiorstwem, które zatrudnia 250 lub więcej osób i którego roczny obrót przekracza 50 milionów EUR lub roczna suma bilansowa przekracza 43 miliony EUR. 
6) uważamy się za związanych z ofertą przez czas wskazany w specyfikacji warunków zamówienia.
7)  FORMCHECKBOX 
 powierzymy wykonanie części zamówienia podwykonawcy. 
…………………………………………………………………………………………………..

(określić powierzony zakres) W załączeniu do oferty lista firm podwykonawców.     
8)  FORMCHECKBOX 
 nie powierzymy wykonania części zamówienia podwykonawcy *.

9)  FORMCHECKBOX 
  wybór oferty nie prowadzi do powstania obowiązku podatkowego u Zamawiającego
10)  FORMCHECKBOX 
  wybór oferty prowadzi do powstania obowiązku podatkowego u Zamawiającego:
Wskazać nazwę (rodzaj) towaru, dla których dostawa będzie prowadzić do jego powstania (wskazać wartość podatku) ……………………………………………………………………
11) 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. *
1) 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). 

6. Osoby do kontaktów z Zamawiającym
1) Osoba/osoby do kontaktów z Zamawiającym odpowiedzialne za wykonanie zobowiązań umowy: 
Nazwisko, imię: .......................................................................  

tel. kontaktowy, e-mail: 
.......................................................................
zakres odpowiedzialności: .......................................................................
Nazwisko, imię: .......................................................................  

tel. kontaktowy, e-mail: 
.......................................................................

zakres odpowiedzialności: .......................................................................

2) Osoba/osoby do kontaktów z Zamawiającym w sprawach prowadzonego postępowania:

Nazwisko, imię: 

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

tel. kontaktowy, e-mail: 

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

zakres odpowiedzialności: 
.......................................................................

Imię i nazwisko: 

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

tel. kontaktowy, e-mail: 

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

zakres odpowiedzialności: 
.......................................................................

3) Pełnomocnik w przypadku składania oferty wspólnej
Nazwisko, imię 


.......................................................................
Stanowisko 


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

Telefon 



.......................................................................
E-mail



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

Zakres (niepotrzebne skreślić):

- do reprezentowania w postępowaniu
- do reprezentowania w postępowaniu i zawarcia umowy
- do zawarcia umowy
9. Dokumenty
1) Na potwierdzenie spełnienia wymagań do oferty załączam: 

a) .....................................................................................................................................................
.....................................................................................................................................................
b) Informacja o dostępności oświadczeń lub dokumentów w formie elektronicznej pod określonymi adresami internetowymi ogólnodostępnych i bezpłatnych baz danych 
(wskazać rodzaj dokumentu i adres strony):
.....................................................................................................................................................

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

2) Informacja o oświadczeniach i dokumentach, które znajdują się w posiadaniu zamawiającego  (wskazać rodzaj dokumentu i numer postępowania, w którym się znajduje):
.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................
10. Zastrzeżenie wykonawcy
Niżej wymienione dokumenty składające się na ofertę nie mogą być ogólnie udostępnione:

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

.............................................................................................................................................................
11. Inne informacje wykonawcy: 
……………………………………………………………………………………………….………

………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
Podpis osoby uprawnionej do reprezentowania wykonawcy

Dokument musi być opatrzony przez osobę lub osoby uprawnione do reprezentowania firmy kwalifikowanym podpisem elektronicznym lub podpisem zaufanym lub podpisem osobistym i przekazany Zamawiającemu wraz z dokumentami potwierdzającymi prawo do reprezentacji Wykonawcy przez osobę podpisującą ofertę.
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