

ZAŁĄCZNIK NR 1
FORMULARZ OFERTOWY 
Przystępując do postępowania w sprawie udzielenia zamówienia publicznego pn.
„Zakup dziewięcioosobowego samochodu dostosowanego do przewozu osób niepełnosprawnych (w tym na wózkach inwalidzkich) na potrzeby Dziennego Domu Senior+ oraz Środowiskowego Domu Samopomocy w Sulęcinie”
1.    WYKONAWCA - należy podać pełną nazwę Wykonawcy składającego ofertę:
........................................................................................................................................
KRS/CEiDG ………………………………….………
adres...............................................................................................................................
tel. .................................................... e-mail: ………………………………
REGON ................................................................NIP .......................................................................
Rodzaj Wykonawcy[footnoteRef:1]:  [1: Wybrać właściwe, poprzez zaznaczenie odpowiedniego pola symbolem X(zgodnie z zaleceniem Komisji 2003/361/WE mikroprzedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 10 osób i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionów euro; małe przedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 50 osób i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionów euro; 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 euro lub roczna suma bilansowa nie przekracza 43 milionów euro).] 

☐ mikroprzedsiębiorstwo
☐ małe przedsiębiorstwo
☐ średnie przedsiębiorstwo
☐ jednoosobowa działalność gospodarcza
☐ osoba fizyczna nieprowadząca działalności gospodarczej
☐ inny rodzaj
(adres do korespondencji jeśli jest inny niż powyżej ....................................................................................... tel. .............................. e-mail: …………………)
upełnomocniony przedstawiciel
........................................................................................................................................
2.    Stosownie do pobranej Specyfikacji  Warunków Zamówienia (SWZ) – oferuję/oferujemy[footnoteRef:2]: [2: informacje podane przez Wykonawcę w pkt  2 stanowią podstawę oceny oferty wg kryteriów określonych w rozdziale XVIII SWZ] 

2.1.   Wykonanie przedmiotu zamówienia za cenę ryczałtową brutto .....................................  złotych (słownie:.............................................................), na którą składa się:
a. wynagrodzenie netto w wysokości ……………………… zł
b. i podatek od towarów i usług w wysokości 23 % zgodnie z ustawą o VAT

2.2.  Wydłużenie okresu gwarancji mechanicznej , określonego w Rozdziale III ust. 6 SWZ o ……………miesięcy, (kryterium opisane w rozdziale XVIII SWZ)[footnoteRef:3].  [3:  Oceniając ofertę w kryterium „Gm” Zamawiający będzie brał pod uwagę wydłużony okres gwarancji mechanicznej (tzn. dodatkowy okres gwarancji) podany w miesiącach przez Wykonawcę w 2.2 oferty, jednak nie więcej niż 24 miesiące. Dla oceny oferty, w której Wykonawca zaoferował wydłużenie gwarancji o 25 i więcej miesięcy, Zamawiający przyjmie do oceny oferty maksymalną dopuszczalną liczbę (ilość) miesięcy – 24, natomiast do umowy zostanie wpisany wymagany okres gwarancji (tj. 24 miesiące) przedłużony o ilość miesięcy podaną w pkt. 2.2.] 

2.3.  Wydłużenie okresu gwarancji lakierniczej , określonego w Rozdziale III ust. 6 SWZ o ……………miesięcy, (kryterium opisane w rozdziale XVIII SWZ) [footnoteRef:4] [4:   Oceniając ofertę w kryterium „Gl” Zamawiający będzie brał pod uwagę wydłużony okres gwarancji mechanicznej (tzn. dodatkowy okres gwarancji) podany w miesiącach przez Wykonawcę w ofercie, jednak nie więcej niż 24 miesiące. Dla oceny oferty, w której Wykonawca zaoferował wydłużenie gwarancji o 25 i więcej miesięcy, Zamawiający przyjmie do oceny oferty maksymalną dopuszczalną liczbę (ilość) miesięcy – 24, natomiast do umowy zostanie wpisany wymagany okres gwarancji (tj. 24 miesiące) przedłużony o ilość miesięcy podaną w pkt. 2.3.] 

3. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z SWZ wraz z wprowadzonymi do niej zmianami 
(w przypadku wprowadzenia ich przez Zamawiającego), nie wnosimy do niej zastrzeżeń oraz zdobyliśmy konieczne informacje, potrzebne do właściwego przygotowania oferty.
4.     Oświadczamy, że spełniamy wszystkie wymagania zawarte w SWZ.
5.    Oświadczamy, że w celu wykazania spełnienia warunków udziału w postępowaniu polegamy na zdolnościach technicznych lub zawodowych lub sytuacji finansowej lub ekonomicznej nw. podmiotów[footnoteRef:5]: [5: skreślić jeżeli nie dotyczy] 

1. ........................................................................ (nazwa (firma) podmiotu, adres, NIP, KRS/CEiDG), na potwierdzenie spełnienia warunku pkt …….[footnoteRef:6] SWZ; [6: podać odpowiedni nr warunku, spośród wymienionych w Rozdziale VII pkt 2 SWZ] 

1.  (…)
Oświadczamy, że podmioty, spośród ww., na zdolnościach których polegamy w zakresie wykształcenia, kwalifikacji zawodowych lub doświadczenia zrealizują dostawę w ramach niniejszego przedmiotu zamówienia. 
6.    Oświadczamy, że zamówienie wykonamy przy udziale nw. Podwykonawców[footnoteRef:7]: [7: W tym podmioty, o których mowa w pkt. 5 oferty, na zdolnościach których Wykonawca polega w zakresie wykształcenia, kwalifikacji zawodowych lub doświadczenia, jeżeli będą występować w charakterze Podwykonawców] 

1)     ........................................................ (nazwa (firma) Podwykonawcy, adres, NIP, KRS/CEiDG), któremu powierzymy wykonanie niżej opisanego zakresu zamówienia:
-     ............................................................................................;
-     ............................................................................................;
2)      (…)
7.    Oświadczamy, że jest nam znany, sprawdzony i przyjęty zakres dostaw objętych zamówieniem.
8.    Oświadczamy, że zawarty w SWZ wzór umowy stanowiący załącznik do SWZ akceptujemy bez zastrzeżeń i zobowiązujemy się w przypadku wyboru naszej oferty do zawarcia umowy w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego z zastrzeżeniem rozdziału XIX pkt 7.
9.     Oświadczamy, że uważamy się za związanych z niniejszą ofertą na czas wskazany w SWZ tzn. przez 30 dni od upływu terminu składania ofert.
10.  Oświadczamy, że zamówienie zrealizujemy w terminie określonym w rozdziale VI pkt 1 SWZ.
11.    Oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 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) dalej zwane RODO, wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.*
* 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).
12.    Jako zasadnicze załączniki będące integralną częścią niniejszej oferty, a wynikające ze SWZ załączamy wszystkie wymagane dokumenty i oświadczenia:
1) niniejszy wypełniony formularz oferty;
2) wypełnione i podpisane oświadczenie wykonawcy/wykonawców, składane na podstawie art. 125 ust. 1 Pzp wg załącznika nr 2 do SWZ;
3) Przedmiotowe środki dowodowe, o których mowa w rozdziale IX pkt 7 (Załącznik nr 1a do SWZ);
4) wypełnione i podpisane oświadczenie podmiotów na zasobach, których polega, składane na podstawie art. 125 ust. 1 Pzp wg załącznika nr 3a do SWZ (jeżeli dotyczy);
5) pisemne zobowiązanie podmiotów do oddania Wykonawcy do dyspozycji niezbędnych zasobów na potrzeby relacji zamówienia wg załącznika nr 3 do SWZ (jeżeli dotyczy);
6) pełnomocnictwo lub inny dokument określający zakres umocowania do reprezentowania Wykonawcy, o ile ofertę składa pełnomocnik Wykonawcy;
7) oświadczenie o zastosowaniu materiałów, produktów i rozwiązań równoważnych (jeżeli dotyczy);
Ofertę sporządzono dnia ..........................


..............................................................................
Wykonawca lub upełnomocniony przedstawiciel Wykonawcy
(podpis kwalifikowany/zaufany/osobisty)







Załącznik nr 1a


Oświadczenie o minimalnych parametrach technicznych 
oferowanego pojazdu



Oferuję pojazd o następujących parametrach: 

- marka…………………………… model………………………………….…………
- gwarancja mechaniczna……………………..miesięcy 
- gwarancja lakiernicza ………….miesięcy
- Rok produkcji   ……………………………...
- fabrycznie nowy - tak/nie*

· Samochód ………………….. osobowy (wpisać ilość osób na jaką jest dopuszczony do ruchu )
· Moc ……………………. kW / ……………………KM 
· Rodzaj paliwa: ………..………….
· [bookmark: _Hlk169529684]Zużycie paliwa w cyklu mieszanym według normy WLTP ……………….. l 100 km
· Samochód spełniający normy emisji spalin Euro 6 na podstawie świadectwa homologacji pojazdu  - tak/nie*
· Homologacja pojazdu lub inny dokument zgodny z przepisami prawa o ruchu drogowym dopuszczający  przewóz osób niepełnosprawnych  - tak/nie*


WYPOSAŻENIE:
PARAMETRY WYMAGANE:
· Samochód min 9 osobowy- tak/nie*
· Immobiliser- tak/nie*
· Autoalarm- tak/nie*
· Centralny zamek z dwoma pilotami- tak/nie*
· Wspomaganie układu kierowniczego- tak/nie*
· Układ hamulcowy z ABS- tak/nie*
· Klimatyzacja z regulacją przód i tył- tak/nie*
· Poduszka powietrzna kierowcy i pasażerów- tak/nie*
· Regulacja kolumny kierownicy- tak/nie*
· Przesuwane prawe drzwi boczne- tak/nie*
· Czujnik parkowania w tylnym zderzaku- tak/nie*
· Przednie lampy przeciwmgielne- tak/nie*
· Elektrycznie regulowane przednie szyby boczne- tak/nie*
· Podwójny fotel pasażerów obok kierowcy - tak/nie*
· Fotel kierowcy z regulacją wysokości - tak/nie*
· Wszystkie siedzenia wyposażone w 3 – punktowe pasy bezwładnościowe- tak/nie*
· Uchwyty ułatwiające wsiadanie i wysiadanie z przedziału pasażerskiego- tak/nie*
· Radio z głośnikami + porty USB + komunikacja bluetooth z urządzeniami zewnętrznymi - tak/nie*
· Gaśnica, trójkąt, apteczka, podnośnik - tak/nie*
· Pełnowymiarowe koło zapasowe lub zestaw naprawczy kół (dostarczony przez producenta pojazdu) - tak/nie*
· Komplet kół z oponami letnimi - tak/nie*
· Komplet kół z oponami zimowymi - tak/nie*
· Oznakowanie skrajni drzwi tylnych naprzemiennymi pasami żółto-czarnymi - tak/nie*
· Oznakowanie pojazdu z przodu i tyłu symbolem: POJAZD DLA OSÓB NIEPEŁNOSPRAWNYCH- tak/nie*
· Instrukcja obsługi i użytkowania pojazdu przystosowanego do przewozu osób niepełnosprawnych- tak/nie*

PRZYSTOSOWANIE DO PRZEWOZU OSÓB NIEPEŁNOSPRAWNYCH NA WÓZKU:
PARAMETRY WYMAGANE:
· Atestowana (badanie UDT) platforma typu winda umożliwiająca wprowadzenie osoby niepełnosprawnej na wózku inwalidzkim do samochodu (zamontowana na stałe w samochodzie) - tak/nie*
· Stanowisko do mocowania jednego wózka inwalidzkiego zgodne z kierunkiem jazdy w podłogowym systemie szynowym - tak/nie*
· Wózek montowany zamiennie z siedzeniami w III rzędzie - tak/nie*
· Komplet pasów do mocowania jednego wózka inwalidzkiego do podłogi w pojeździe - tak/nie*
· Wzmocnienie podłogi - tak/nie*
· 3-punktowe pasy dla osób niepełnosprawnych służące do zabezpieczenia osób niepełnosprawnych znajdujących się na wózkach inwalidzkich przed wypadnięciem z wózka - tak/nie*



											..............................................................................
Wykonawca lub upełnomocniony przedstawiciel Wykonawcy
(podpis kwalifikowany/zaufany/osobisty)


Wyjaśnienie:
………………- należy wypełnić
* Niepotrzebne skreślić 
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