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                                            Miejski Ośrodek Sportu i Rekreacji w Rumi,  84 230 Rumia ul. A. Mickiewicza 49



Znak sprawy: MOSIR/ZP/4/2023

Załącznik nr 1 do SWZ
Zamawiający:

Miejski Ośrodek Sportu i Rekreacji w Rumi
ul. Mickiewicza 49
84-230 Rumia

FORMULARZ OFERTA
DANE DOTYCZĄCE WYKONAWCY
	Pełna nazwa Wykonawcy/

Wykonawców występujących wspólnie
	

	NIP
	

	REGON
	

	KRS/CEiDG
	

	Adres Siedziby Wykonawcy
	

	Telefon kontaktowy:
	

	E-mail
	

	Osoba upoważniona do reprezentowania Wykonawcy


	(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)


przystępując do prowadzonego przez MOSiR Rumia postępowania o udzielenie zamówienia publicznego, pn.:
Usługi ochrony obiektów hali widowiskowo – sportowej oraz krytej pływalni MOSiR w Rumi oraz ochrona imprez rekreacyjnych, sportowych i kulturalnych organizowanych przez MOSiR w Rumi w 2024 r.

1. Składamy ofertę za łączne wynagrodzenie ryczałtowe brutto: A + B    ………………………..
w tym za: 
A - usługi ochrony obiektów:
	Ilość roboczogodzin
	Wynagrodzenie netto za 1 godzinę
	Stawka VAT
	Wynagrodzenie brutto za 1 godzinę
	Wartość netto za całość zamówienia
	Wartość brutto za całość zamówienia

	1
	2
	3
	4
	(1x2)
	(1x4)

	6000

	             zł
	       %
	             zł
	               zł
	                        zł


B - cena za jedną roboczo - godzinę zegarową usługi ochrony imprez rekreacyjnych, sportowych          

    i kulturalnych (imprezy niemasowe) organizowanych przez Zamawiającego na terenie Rumi 
    w 2024 r. 

	Ilość roboczogodzin
	Wynagrodzenie netto za 1 godzinę
	Stawka VAT
	Wynagrodzenie brutto za 1 godzinę
	Wartość netto za całość zamówienia
	Wartość brutto za całość zamówienia

	1
	2
	3
	4
	(1x2)
	(1x4)

	400
 
	             zł
	       %
	             zł
	               zł
	                        zł


UWAGA: Dane dotyczące ilości roboczogodzin wskazanych w tabelach (A i B) są wielkościami szacunkowymi, przyjętymi w celu porównania ofert i wyboru oferty najkorzystniejszej. Zamawiający zastrzega, że ilości roboczogodzin określonych w tabelach mogą ulec zmianie w zależności od potrzeb Zamawiającego. W przypadku zmniejszenia ilościowego roboczogodzin, Wykonawcy nie przysługuje żadne roszczenie względem Zamawiającego, gdy środki finansowe i ilościowe nie zostaną w pełni wykorzystane do upływu terminu realizacji umowy.
Jednostkowe ceny ryczałtowe wskazane przez Wykonawcę w tabelach (A i B) kol. 2 są niezmienne do zakończenia realizacji przedmiotu umowy i stanowić będą podstawę do wyliczenia wynagrodzenia Wykonawcy.
2. Zobowiązuję/emy* się do realizowania przedmiotu zamówienia w terminie od dnia 01.01.2024 r. do dnia 31.12.2024 r.
3. Oświadczam/y, że zapoznałem/liśmy się z wymaganiami Zamawiającego, dotyczącymi przedmiotu zamówienia, zamieszczonymi w dokumentacji postępowania, akceptujemy projektowane postanowienia umowy i zobowiązujemy się do podpisania umowy w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiającego. 
4. Żadna z informacji zawarta w ofercie nie stanowi tajemnicy przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji* / informacje zawarte w pliku oznaczonym jako ……………… stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa 
w rozumieniu przepisów ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji*: 
5. Oświadczam/y, że jestem/śmy – mikroprzedsiębiorcą / małym przedsiębiorcą / średnim przedsiębiorcą / osobą prowadząca jednoosobową działalność gospodarczą / osobą fizyczną nieprowadzącą działalności gospodarczej / inny rodzaj** 

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 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. 

W przypadku Wykonawców wspólnie ubiegających się zamówienie należy uwzględnić kategorię przedsiębiorstwa lidera konsorcjum

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

7. Zarejestrowane nazwy i adresy Wykonawców występujących wspólnie: ………………………… …………………………………………………………………………………………………………

8. Oświadczam/y, że: 

       w naszym imieniu Podwykonawcy wykonają następujące części  zamówienia:

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

Nazwa części zamówienia (zakres prac powierzony Podwykonawcy) oraz dane firmy Podwykonawców,  o ile są one już znane

nie zamierzamy powierzyć Podwykonawcom wykonania części zamówienia *

9. Wskazuję adres internetowy ogólnodostępnych i bezpłatnych baz danych, pod którymi dostępne są oświadczenia lub dokumenty: KRS/CEIGD  www........................................................................................................................................................

(dokładne dane referencyjne dokumentacji)

10. Załącznikami do niniejszego formularza, stanowiącymi integralną część oferty, są:
1) Oświadczenie Wykonawcy składane na podstawie art. 125 ust. 1 ustawy Pzp, (wg wzoru stanowiącego załącznik nr 2 do SWZ),

2) Oświadczenie podmiotu trzeciego składane na podstawie art. 125 ust. 5 ustawy Pzp, (wg wzoru stanowiącego załącznik nr 3 do SWZ)*
3) Zobowiązanie podmiotów, (wg wzoru stanowiącego załącznik nr 4 do SWZ – jeżeli dotyczy)*, 
4) Oświadczenie Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia składane na podstawie art. 117 ust. 4 ustawy Pzp, (wg wzoru stanowiącego załącznik nr 5 do SWZ)*, 
5) Pełnomocnictwo dla osoby/osób podpisującej ofertę i oświadczenia*,

6) Pełnomocnictwo podmiotów występujących wspólnie*.
Informacja dla Wykonawcy: 

Formularz oferta musi być opatrzony przez osobę lub osoby uprawnione do reprezentowania firmy kwalifikowanym podpisem elektronicznym,  podpisem zaufanym  lub  podpisem  osobistym  i przekazany Zamawiającemu wraz z dokumentem (-ami) potwierdzającymi prawo do reprezentacji Wykonawcy przez osobę podpisującą ofertę.

* niepotrzebne skreślić
** podkreślić właściwe
Załącznik nr 2 do SWZ
Zamawiający:

Miejski Ośrodek Sportu i Rekreacji w Rumi

ul. Mickiewicza 49

84-230 Rumia
	Pełna nazwa Wykonawcy/

Wykonawców występujących wspólnie
	

	NIP
	

	REGON
	

	KRS/CEiDG
	

	Adres Siedziby Wykonawcy


	

	Osoba upoważniona do reprezentowania Wykonawcy


	(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)


OŚWIADCZENIE WYKONAWCY
składane na podstawie art. 125 ust. 1 ustawy Pzp
DOTYCZĄCE PRZESŁANEK WYKLUCZENIA Z POSTĘPOWANIA:

przystępując do prowadzonego przez MOSiR Rumia postępowania o udzielenie zamówienia publicznego, pn.:
Usługi ochrony obiektów hali widowiskowo – sportowej oraz krytej pływalni MOSiR w Rumi oraz ochrona imprez rekreacyjnych, sportowych i kulturalnych organizowanych przez MOSiR w Rumi w 2024 r.

Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania o udzielenie zamówienia na podstawie art. 108 ust. 1 oraz art. 109 ust. 1 pkt 1, 4, 5, 7, 8, 9, 10 ustawy Pzp.

Oświadczam, że zachodzą w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postępowania na podstawie art. ……. ustawy Pzp. Jednocześnie oświadczam, że w związku z ww. okolicznością na podstawie art. 110 ust. 2 ustawy Pzp podjąłem następujące środki naprawcze:*
……………………………………………………………………………………………………………...
Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania o udzielenie zamówienia na podstawie art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspieraniu agresji na Ukrainę oraz służących ochronie bezpieczeństwa narodowego.

DOTYCZĄCE SPEŁNIANIA WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU:

Oświadczam, że spełniam warunki udziału w postępowaniu określone przez Zamawiającego 
w Rozdziale II pkt 14 Specyfikacji Warunków Zamówienia.
UWAGA! Dokument należy wypełnić i podpisać kwalifikowanym podpisem elektronicznym lub podpisem zaufanym lub podpisem osobistym.

* niepotrzebne skreślić

Załącznik nr 3 do SWZ
Zamawiający:
Miejski Ośrodek Sportu i Rekreacji w  Rumi

ul. Mickiewicza 49
84-230 Rumia 
	Pełna nazwa podmiotu trzeciego

	

	NIP
	

	REGON
	

	KRS/CEiDG
	

	Adres Siedziby 


	

	Osoba upoważniona do reprezentowania podmiotu trzeciego

	(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)


OŚWIADCZENIE PODMIOTU TRZECIEGO
składane na podstawie art. 125 ust. 5 ustawy Pzp
DOTYCZĄCE PRZESŁANEK WYKLUCZENIA Z POSTĘPOWANIA:

do zamówienia publicznego pn.: 

Usługi ochrony obiektów hali widowiskowo – sportowej oraz krytej pływalni MOSiR w Rumi oraz ochrona imprez rekreacyjnych, sportowych i kulturalnych organizowanych przez MOSiR w Rumi w 2024 r.

Oświadczam, że jako podmiot udostępniający Wykonawcy zasoby nie podlegam wykluczeniu 
z postępowania na podstawie art. 108 ust. 1 oraz art. 109 ust. 1 pkt 1, 4, 5, 7, 8, 9, 10 ustawy Pzp.

Oświadczam, że zachodzą w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postępowania na podstawie art. ……. ustawy Pzp. Jednocześnie oświadczam, że w związku z ww. okolicznością na podstawie art. 110 ust. 2 ustawy Pzp podjąłem następujące środki naprawcze:*

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

Oświadczam, że jako podmiot udostępniający Wykonawcy zasoby nie podlegam wykluczeniu 
z postępowania o udzielenie zamówienia na podstawie art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. 
o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspieraniu agresji na Ukrainę oraz służących ochronie bezpieczeństwa narodowego.

DOTYCZĄCE SPEŁNIANIA WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU:

Oświadczam,  że  spełniam  warunki  udziału  w  postępowaniu  określone  przez  Zamawiającego w  Specyfikacji  Warunków Zamówienia w zakresie, w jakim Wykonawca powołuje się na te zasoby.
UWAGA! Dokument należy wypełnić i podpisać kwalifikowanym podpisem elektronicznym lub podpisem zaufanym lub podpisem osobistym.

* niepotrzebne skreślić

Załącznik nr 4 do SWZ
Zamawiający:
Miejski Ośrodek Sportu i Rekreacji
ul. Mickiewicza 49
84-230 Rumia 
	Pełna nazwa Wykonawcy/

Wykonawców występujących wspólnie
	

	NIP
	

	REGON
	

	KRS/CEiDG
	

	Adres Siedziby Wykonawcy


	

	Osoba upoważniona do reprezentowania Wykonawcy


	(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)


ZOBOWIĄZANIE PODMIOTU/ÓW ODDAJĄCYCH DO DYSPOZYCJI WYKONAWCY NIEZBĘDNE ZASOBY
………………………………………………………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………

nazwa i adres podmiotu oddającego do dyspozycji Wykonawcy niezbędne zasoby
 (tj. innego podmiotu) nr KRS/ CEiDG NIP/PESEL
zobowiązuję się do oddania do dyspozycji na rzecz:
……………………………………………………………………………………………………………

nazwa i adres Wykonawcy składającego Ofertę
niezbędnych zasobów:

 zdolności techniczne lub zawodowe

przy wykonaniu zamówienia, pn.: Usługi ochrony obiektów hali widowiskowo – sportowej oraz krytej pływalni MOSiR w Rumi oraz ochrona imprez rekreacyjnych, sportowych 
i kulturalnych organizowanych przez MOSiR w Rumi w 2024 r.

Oświadczam, że:

a)
udostępniam Wykonawcy ww. zasoby, w następującym zakresie:
……………………………………………………………………………………………………………..

b)
sposób wykorzystania udostępnionych przeze mnie zasobów będzie następujący, przy wykonywaniu zamówienia publicznego:
……………………………………………………………………………………………………………...

c) zakres mojego udziału przy wykonywaniu zamówienia publicznego będzie następujący:
……………………………………………………………………………………………………………...
d) okres mojego udziału przy wykonywaniu zamówienia publicznego będzie następujący:
……………………………………………………………………………………………………………...

e) w odniesieniu do warunków udziału w postępowaniu dotyczących  wykształcenia,  kwalifikacji zawodowych,  doświadczenia, zrealizuje usługi, których wskazane zdolności dotyczą,
f)   nie zachodzą/   zachodzą w stosunku do mnie przesłanki wykluczenia z postępowania na podstawie art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspieraniu agresji na Ukrainę oraz służących ochronie bezpieczeństwa narodowego (Dz. U. z 2022 r. poz. 835).

  właściwe zaznaczyć 

UWAGA! – Dokument należy wypełnić i podpisać kwalifikowanym podpisem elektronicznym lub podpisem zaufanym, lub podpisem osobistym przez osobę uprawnioną do reprezentacji podmiotu oddającego do dyspozycji Wykonawcy niezbędne zasoby.
* niepotrzebne skreślić

Załącznik nr 5 do SWZ
Zamawiający:
Miejski Ośrodek Sportu i Rekreacji
ul. Mickiewicza 49
84-230 Rumia

	Pełna nazwa Wykonawcy/

Wykonawców występujących wspólnie
	

	NIP
	

	REGON
	

	KRS/CEiDG
	

	Adres Siedziby Wykonawcy


	

	Osoba upoważniona do reprezentowania Wykonawcy


	(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)


OŚWIADCZENIE WYKONAWCÓW WSPÓLNIE UBIEGAJĄCYCH SIĘ O UDZIELENIE ZAMÓWIENIA
składane na podstawie art. 117 ust. 4 ustawy Pzp
przystępując do prowadzonego przez MOSiR Rumia postępowania o udzielenie zamówienia publicznego, pn.:

Usługi ochrony obiektów hali widowiskowo – sportowej oraz krytej pływalni MOSiR w Rumi oraz ochrona imprez rekreacyjnych, sportowych i kulturalnych organizowanych przez MOSiR w Rumi w 2024 r.

	Nazwa / Firma adres Wykonawców 
	Zakres prac, które będą realizowane przez tego Wykonawcę

	…………………………………………………
(Lider)
	…………………………………………………………

	………………………………………………….
 (Członek)
	…………………………………………………………


Oświadczam, że nie zachodzą w stosunku do mnie przesłanki wykluczenia z postępowania na podstawie art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspieraniu agresji na Ukrainę oraz służących ochronie bezpieczeństwa narodowego (Dz. U. z 2022 r. poz. 835).

Oświadczam, że wszystkie informacje podane w oświadczeniu są aktualne i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia Zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.
UWAGA! Dokument należy wypełnić i podpisać kwalifikowanym podpisem elektronicznym lub podpisem zaufanym, lub podpisem osobistym.

* niepotrzebne skreślić
Załącznik nr 6 do SWZ
Zamawiający:
Miejski Ośrodek Sportu i Rekreacji w Rumi
ul. Mickiewicza 49
84-230 Rumia
	Pełna nazwa Wykonawcy/

Wykonawców występujących wspólnie


	

	NIP
	

	REGON
	

	KRS/CEiDG
	

	Adres Siedziby Wykonawcy


	

	Osoba upoważniona do reprezentowania Wykonawcy


	(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)


Oświadczenie o przynależności lub braku przynależności

do tej samej grupy kapitałowej, w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów  (t.j. Dz. U. z 2023 r. poz.1689 ze zm.)

z innymi Wykonawcami biorącymi udział w  postępowaniu
przystępując do prowadzonego przez MOSiR Rumia postępowania o udzielenie zamówienia publicznego, pn.:

Usługi ochrony obiektów hali widowiskowo – sportowej oraz krytej pływalni MOSiR w Rumi oraz ochrona imprez rekreacyjnych, sportowych i kulturalnych organizowanych przez MOSiR w Rumi w 2024 r.

Oświadczam, że nie przynależę do grupy kapitałowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. 
o ochronie konkurencji i konsumentów (t.j. Dz. U. z 2023 r. poz. 1689 ze zm.) z Wykonawcami, którzy złożyli oferty w postępowaniu*

Oświadczam, że przynależę do grupy kapitałowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007r. 
o ochronie konkurencji i konsumentów (t.j. Dz. U. z 2023 r. poz. 1689 ze zm.) z następującymi Wykonawcami, którzy złożyli oferty w postępowaniu:*

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

nazwa i adres Wykonawcy

UWAGA! – Nie należy składać wraz z ofertą (należy złożyć na wezwanie Zamawiającego). Dokument należy wypełnić i podpisać kwalifikowanym podpisem elektronicznym, lub podpisem zaufanym lub podpisem osobistym.
* niepotrzebne skreślić
Załącznik nr 7 do SWZ
Zamawiający:
Miejski Ośrodek Sportu i Rekreacji w Rumi
ul. Mickiewicza 49 
84-230 Rumia 
	Pełna nazwa Wykonawcy/

Wykonawców występujących wspólnie


	


	NIP
	

	REGON
	

	KRS/CEiDG
	

	Adres Siedziby Wykonawcy


	

	Osoba upoważniona do reprezentowania Wykonawcy


	(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)


WYKAZ USŁUG 

zgodnie z treścią SWZ
przystępując do prowadzonego przez MOSiR Rumia postępowania o udzielenie zamówienia publicznego, pn.:
Usługi ochrony obiektów hali widowiskowo – sportowej oraz krytej pływalni MOSiR w Rumi oraz ochrona imprez rekreacyjnych, sportowych i kulturalnych organizowanych przez MOSiR w Rumi w 2024 r.

	Lp.
	Przedmiot zamówienia

(opis usług)
	Podmiot na rzecz którego usługi zostały wykonane

(nazwa i adres)
	Wartość zamówienia

brutto [zł]
	Daty wykonania zamówienia

od …..do ….

	1


	
	
	
	


W załączeniu: 
dowody czy usługi zostały wykonane lub są wykonywane należycie.
Uwaga – Nie należy składać wraz z ofertą (należy złożyć na wezwanie Zamawiającego). Dokument należy wypełnić i podpisać kwalifikowanym podpisem elektronicznym lub podpisem zaufanym lub podpisem osobistym.
* niepotrzebne skreślić
13

