Postępowanie o udzielenie zamówienia publicznego na usługę  kompleksowej, całodobowej ochrony fizycznej w obiektach administrowanych przez I  Oddział Zakładu Ubezpieczeń Społecznych w Warszawie 550000/271/9/2018-ZAP

                                                                                                                    Załącznik nr 2 do Ogłoszenia
.....................................

    ( pieczęć wykonawcy)

Formularz OFERTOWY
Zakład Ubezpieczeń Społecznych

III Oddział w Warszawie
00-701 Warszawa
ul. Czerniakowska 16
Ja/My*  niżej podpisany(-ni)

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

(imię i nazwisko)

działając w imieniu i na rzecz:

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

(pełna nazwa wykonawcy)

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

(adres siedziby wykonawcy)

w odpowiedzi na ogłoszenie o zamówieniu na:

wykonywanie usługi ochrony osób i mienia w obiektach I Oddziału ZUS w Warszawie oraz podległych jednostkach terenowych, składam (-my) niniejszą ofertę.
1. Oferuję (-jemy) wykonanie zamówienia zgodnie z opisem przedmiotu zamówienia 
i na warunkach płatności określonych w Ogłoszeniu.

	
	Kategoria pracowników
	Przewidywana ilość roboczogodzin ogółem
	Cena 

1 roboczogodziny netto /w zł/
	Wartość netto [w zł] [kol. 2 x kol.3]
	Stawka podatku VAT w %
	Wartość podatku VAT [w zł] [kol.4 x kol.5]
	Cena oferty brutto [w zł]

[kol. 4 + kol. 6]

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1.
	Pracownicy ochrony wpisani na listę kwalifikowanych pracowników ochrony fizycznej
	14 226
	
	
	
	
	


2. Oferuję (-jemy) wykonanie zamówienia zgodnie z opisem przedmiotu zamówienia i na warunkach płatności określonych w Ogłoszeniu o zamówieniu.
3. Oświadczam(-y), że jestem (-śmy) związany (-ni) niniejszą ofertą przez okres 30 dni od upływu terminu składania ofert.
4. Oświadczam (-y), że zapoznałem (-liśmy) się z warunkami zawartymi w Ogłoszeniu 
o zamówieniu oraz wzorze umowy i akceptuję (-my) je w całości. W razie wyboru mojej (naszej) oferty, zobowiązuję (-jemy) się do podpisania umowy na warunkach zawartych we wzorze umowy stanowiącym załącznik 3 do Ogłoszenia oraz w miejscu i terminie określonym przez zamawiającego.  
5. Zobowiązuję się do przestrzegania regulacji prawnych dotyczących minimalnego wynagrodzenia za pracę, zgodnie z przepisami ustawy z dnia 22 lipca 2016 r. o zmianie ustawy o minimalnym wynagrodzeniu za pracę oraz niektórych innych ustaw (Dz. U. 2016, poz. 1265).
6. Zamówienie nie zamierzam(y) / zamierzam(y) * powierzyć podwykonawcom – zgodnie z załącznikiem nr 1 do formularza ofertowego.

7. Wadium zostało wniesione w formie ……………………… .

8. Numer konta Wykonawcy na które Zamawiający winien zwrócić wadium (dotyczy wadium wnoszonego w formie pieniądza):  …………………………………………………………………
9. Dane wykonawcy:  

· numery do kontaktu: 

faks: …………………………………
e-mail:  ………………………………
telefon: …………………………........ 

· NIP: ……………….….……………..       REGON: ……………………………..

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

…..……..……...………………………………

/miejscowość, data/




(podpis wykonawcy lub osoby/osób     
 upoważnionej/ych) 

(*niepotrzebne skreślić)

Załącznik nr 1 do Formularza ofertowego
.................................................

(miejscowość, data)

Wykaz usług ochrony w budynkach użyteczności publicznej, 

przez okres minimum kolejnych 12 miesięcy w okresie ostatnich 3 lat przed upływem terminu składania ofert, dla kryterium „doświadczenie”.
	Lp.
	Opis / nazwa przedmiotu usługi
	Daty wykonywania / wykonania usługi
	Wartość usługi

(brutto)
	Podmiot na rzecz którego jest wykonywana / wykonana została usługa

	1
	2
	3
	4
	5

	1.
	…………..
	…………..
	…………..
	…………..

	2.
	…………..
	…………..
	…………..
	…………..

	3.
	…………..
	…………..
	…………..
	…………..

	…..
	…………..
	…………..
	…………..
	…………..

	…..
	…………..
	…………..
	…………..
	…………..


Na potwierdzenie wykonania należycie ww. wymienionych usług – Wykonawca załącza dowody należytego wykonania. 
Dowodami są referencje bądź inne dokumenty wystawione przez podmiot, na rzecz którego usługi były wykonywane, a w przypadku świadczeń okresowych lub ciągłych są wykonywane, a jeżeli z uzasadnionej przyczyny o obiektywnym charakterze wykonawca nie jest w stanie uzyskać tych dokumentów – oświadczenie wykonawcy;

W przypadku dostaw nadal wykonywanych referencje bądź inne dokumenty potwierdzające ich należyte wykonywanie powinny być wydane nie wcześniej niż 3 miesiące przed upływem terminu składania ofert albo wniosków o dopuszczenie do udziału w postępowaniu.                                

Oświadczam, że wszystkie informacje podane w niniejszym wykazie usług są aktualne 
i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia Zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.
	Lp.
	Nazwisko i imię osoby (osób) uprawnionej(-ych) do występowania w obrocie prawnym lub posiadającej
(-ych) pełnomocnictwo
	Podpis(-y) osoby(osób) uprawnionej(-ych)
	Miejscowość i data

	
	
	
	


Załącznik nr 2 do Formularza ofertowego
.....................................

       ( pieczęć wykonawcy)

Zakład Ubezpieczeń Społecznych

III Oddział w Warszawie


00-701 Warszawa
ul. Czerniakowska 16

Wykaz usług, które Wykonawca powierzy podwykonawcom

Zamówienie w zakresie wskazanym poniżej zamierzam (-y) powierzyć podwykonawcom.

	L.p.
	Zakres (część) zamówienia
	Nazwa i adres podwykonawcy

	1
	2
	3

	1
	
	

	2
	
	

	n…
	
	


Uwaga

1. Brak uzupełnienia powyższej tabeli, równoznaczne jest z tym , że wykonawca zrealizuje zamówienie samodzielnie.

………………………………………                                                                                                           (podpis wykonawcy lub osoby/osób

  upoważnionej/ych do reprezentowania       
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