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Załącznik nr 1
...............................
                                                                                                                                                                                                                                                         data sporządzenia oferty                                                                                                                                
	Nazwa (firma) Wykonawcy:

	

	Adres Wykonawcy:

	

	nr telefonu:
	

	nr faksu:
	

	adres e-mail:
	

	NIP:
	

	REGON
	

	reprezentowany przez
	………………………………………….………………
imię, nazwisko


Do Zakładu Ubezpieczeń Społecznych
Oddział w Zabrzu

ul. Szczęść Boże 18 

41-800 Zabrze 

Formularz ofertowy
W odpowiedzi na Zapytanie publiczne, którego przedmiotem zamówienia jest na odbiór i niszczenie dokumentacji niearchiwalnej (kat. B i BC), dokumentacji operacyjnej, wycofanych nieaktualnych druków oraz ścinków                              z niszczarek z Oddziału ZUS w Zabrzu, Inspektoratu ZUS w Tarnowskich Górach oraz Biur Terenowych                             ZUS w Gliwicach i w Bytomiu
składam (-my) niniejszą ofertę:   

Łączna cena netto za całość zamówienia ………………………………………………………………………………….………………….…….. zł.

Łączna cena brutto za całość zamówienia ……………………………………………………………………….……………….….……….….….. zł.  
(słownie: ………………………………………………………………………………………………………………….…………………….…...…..………...….)

(w tym wartość podatku VAT – według stawki: ..……… %  w kwocie  …………………………………….…………………..…….….. zł.)

Kalkulacja ceny:
	Lp.
	Czynność/Lokalizacja

	Cena jednostkowa netto za 1 kg

(zł.)
	Podatek VAT 

(……..%)

(zł.)
	Cena jednostkowa brutto za 1 kg

kol. 3 + kol. 4
(zł.)
	Prognozowana ilość dokumentacji              do zniszczenia                w okresie obowiązywania umowy

(kg)             
	Łączna cena netto
kol. 3 x kol. 6
(zł.)

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1.
	Odbiór i niszczenie dokumentacji niearchiwalnej (kat. B i BC) z Oddziału ZUS w Zabrzu


	
	
	
	48 000
	

	2.
	Odbiór i niszczenie dokumentacji operacyjnej, wycofanych nieaktualnych druków oraz ścinków                 z niszczarek z Oddziału ZUS w Zabrzu, Inspektoratu ZUS w Tarnowskich Górach  oraz Biur Terenowych ZUS w Bytomiu i w Gliwicach

	
	
	
	65 600
	

	3.
	ŁĄCZNA CENA NETTO ZA CAŁOŚĆ ZAMÓWIENIA (zł.)

(suma wierszy 1 i 2):

	

	4.
	WARTOŚĆ PODATKU VAT (zł.) 

(obliczona wg obowiązującej stawki podatku VAT od łącznej ceny netto za całość zamówienia z wiersza 3)


	

	5.
	ŁĄCZNA CENA BRUTTO ZA CAŁOŚĆ ZAMÓWIENIA (zł.) 

(wiersz 3 + podatek VAT (wiersz 4))


	


UWAGA: Podane w tabeli ilości dokumentacji do zniszczenia są wielkościami szacunkowymi i będą służyć wyłącznie do  oceny ofert i wyboru oferty najkorzystniejszej. Rzeczywiste ilości przekazywanej do zniszczenia dokumentacji mogą różnić się                 od prognozowanych.
Potwierdzam (-my) okres związania ofertą, który wynosi 30 dni.                          
Zakres usługi będzie zgodny z zakresem wskazanym w pkt. 2 Zapytania z 17 września 2019 r., tzn. będzie obejmował: odbiór i niszczenie dokumentacji niearchiwalnej (kat. B i BC), dokumentacji operacyjnej, wycofanych nieaktualnych druków oraz ścinków z niszczarek z Oddziału ZUS w Zabrzu, Inspektoratu ZUS w Tarnowskich Górach oraz Biur Terenowych ZUS w Gliwicach i w Bytomiu.
1. Oświadczam (-my), że spełniam (-my) warunki udziału w postępowaniu wskazane w pkt 3 Zapytania z 17 września 2019 r:

2. Posiadam (-my) kompetencje lub uprawnienia do prowadzenia określonej działalności lub czynności, jeżeli przepisy prawa nakładają obowiązek posiadania takich uprawnień.
3. Posiadam (-my) wiedzę i doświadczenie oraz dysponuję (-my)  potencjałem technicznym i osobami zdolnymi                        do wykonania zamówienia, tj.:

a) dysponuję (-my) urządzeniem przeznaczonym do masowego niszczenia dokumentacji zgodnie z normą DIN 66399 o klasie ochrony nie niższej niż 2 i o poziomie (stopniu) bezpieczeństwa nie niższym niż P - 3;
b) posiadam (-my) certyfikat w zakresie spełnienia normy ISO 27001 lub w przypadku jego braku wdrożyłem (-liśmy) System Zarządzania Jakością zgodny z normą ISO 9001:2015 - co najmniej                  w zakresie niszczenia dokumentacji niearchiwalnej na nośniku papierowym. 

Na potwierdzenie spełnienia niniejszego warunku przedstawiam (-my) aktualny na dzień składania ofert dokument:

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

(wskazać dokument potwierdzający spełnienie warunku, tj.: certyfikat w zakresie spełnienia normy ISO 27001 lub certyfikat Systemu Zarządzania Jakością na zgodność z normą ISO 9001:2015)
4. Znajduję (-my) się w sytuacji ekonomicznej lub finansowej zapewniającej wykonanie zamówienia.
Oferuję (-my) wykonanie zamówienia na warunkach wskazanych w pkt 4 Zapytania z 17 września 2019 r.
Oświadczam (-my), że nie będę (-nie będziemy) zgłaszać żadnych roszczeń w przypadku unieważnienia                  przez Zamawiającego Postępowania, w którym składam (-my) niniejszą ofertę.
Oświadczam (-my), że całość zamówienia zrealizuję (-my) bez udziału podwykonawców.
W przypadku wyboru mojej (-naszej) oferty:

- wynagrodzenie z tytułu realizacji umowy należy przekazywać na rachunek bankowy nr: ……………………………………………………………………………………………………………………………………….

- koordynatorem umowy będzie: ………………………………………….…………….., e-mail: ……….………………………………...….……, tel. ………………..……………….…
- osobą zastępującą koordynatora (w przypadku jego nieobecności) będzie: ……………………………………….……………….., e-mail: ……….………………………………...….……, tel. ………………..……………….…
- wszelką korespondencję należy przekazywać na adres: ………………………………………………………………………….………….., e-mail: ……………………………………….….…………….. 
Oświadczenie Wykonawcy w zakresie wypełnienia obowiązków informacyjnych przewidzianych w art. 13 
lub art. 14 RODO:

Oświadczam (-my), że wypełniłem (- wypełniliśmy) obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO1) wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem (- pozyskaliśmy) 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).

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

         miejscowość                                data                                                               czytelny podpis i pieczątka Wykonawcy lub osoby upoważnionej
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