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Załącznik nr 1 do Zapytania publicznego
____________________________________

data sporządzenia oferty
	Nazwa (firma) Wykonawcy:
	

	Adres Wykonawcy:
	

	nr telefonu:
	

	nr faksu:
	

	adres e-mail:
	

	NIP:
	

	REGON
	

	reprezentowany przez
	………………………………………            
  imię, nazwisko, adres


Do Zakładu Ubezpieczeń Społecznych

Oddział w Słupsku

Plac Zwycięstwa 8

76-200 Słupsk

Formularz Ofertowy
Znak postępowania: 370000/273/ 28 /2019-ZAP

W odpowiedzi na Zapytanie publiczne, którego przedmiotem jest świadczenie usług przewozu osób zamieszkałych na terenie gmin Powiatu Chojnickiego, wzywanych na badania lekarskie do siedziby Oddziału ZUS w Słupsku, Plac Zwycięstwa 8, tj. na trasie: Chojnice, ul. Łużycka 20 – Słupsk, Plac Zwycięstwa 8 – Chojnice, ul. Łużycka 20 składam niniejszą ofertę za cenę zgodnie z tabelą:

	Nazwa
	Ilość przewozów
	Średnia ilość km jednego przewozu
	Cena jedn. brutto  

za 1 km 
	Łączna wartość brutto

(kol.2 x kol.3 x kol.4)

	1
	2
	3
	4
	5

	Świadczenie usług przewozu osób zamieszkałych na terenie gmin Powiatu Chojnickiego, wzywanych na badania lekarskie do siedziby Oddziału ZUS w Słupsku, Plac Zwycięstwa 8, tj. na trasie: Chojnice, ul. Łużycka 20 – Słupsk, Plac Zwycięstwa 8 – Chojnice, ul. Łużycka 20
	60
	240
	
	

	Wartość netto łącznie (w zł):
	

	Wartość podatku VAT (w zł):                                                                                                                                                
	

	Stawka podatku VAT  (w %):                                                                                                                                            
	%


1. Oświadczam, że realizacja usług objętych przedmiotem zamówienia nastąpi nie wcześniej niż od 02.01.2020 r. do 31.12.2020 r.
2. Oświadczam, że spełniam warunki udziału w postępowaniu dotyczące:

1) kompetencji lub uprawnień do prowadzenia określonej działalności zawodowej, o ile wynika 
to z odrębnych przepisów, które zostały określone przez Zamawiającego w Zapytaniu, tj.: potwierdzam posiadanie aktualnej licencji na krajowy transport drogowy osób zgodnie z ustawą z dnia 6 września 2001r. o transporcie drogowym (j.t. Dz. U. z 2019r., poz. 58 ze zm.).

Kopię ww. dokumentu potwierdzoną za zgodność z oryginałem zobowiązuję się przedłożyć Zamawiającemu przed podpisaniem umowy.

2) sytuacji ekonomicznej lub finansowej, 
3) zdolności technicznej lub zawodowej, tj. potwierdzam dysponowanie autokarem, który zostanie użyty 
do przewozu osób na całej trasie (Chojnice, ul. Łużycka 20 – Słupsk, Plac Zwycięstwa 8 – Chojnice, 
ul. Łużycka 20), nie starszym niż 10-letni, tj. wyprodukowanym nie wcześniej niż w 2009 r., z minimum 45 liczbą miejsc siedzących dla pasażerów; data produkcji:________________________
3. Oświadczam, że umowa zostanie zrealizowana zgodnie ze złożoną ofertą.
4. Oświadczam, że zapoznaliśmy się z Zapytaniem publicznym, w tym ze Wzorem Umowy, nie wnosimy 
do niej żadnych zastrzeżeń oraz przyjmujemy warunki w niej zawarte, a w przypadku otrzymania zamówienia zobowiązujemy się do jej zawarcia w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiającego.
5. Oświadczam, że wyrażamy zgodę na warunki płatności określone przez Zamawiającego we Wzorze Umowy stanowiącym Załącznik nr 2 do Zapytania. tj. 30 dni od daty doręczenia Zamawiającemu prawidłowo wystawionej faktury. 
6. Potwierdzam okres związania ofertą, który wynosi 30 dni. Bieg terminu związania z ofertą rozpoczyna 
się wraz z upływem terminu składania ofert.
7.  Oświadczam, że:

1) nie zgłoszę żadnych roszczeń w przypadku unieważnienia przez Zamawiającego postępowania, 
w którym składam niniejszą ofertę,
2) w przypadku wyboru mojej/naszej oferty umowa w imieniu Wykonawcy zostanie podpisana przez _________________________________________________________________________,
3) pracownicy zatrudnieni przy wykonywaniu usług objętych przedmiotem umowy otrzymają co najmniej minimalne wynagrodzenie za pracę lub minimalną stawkę godzinową w rozumieniu ustawy o minimalnym wynagrodzeniu za pracę,
8. wykonywanie usług objętych przedmiotem zamówienia nastąpi:

1) siłami własnymi1
2) podwykonawcom zamierzamy powierzyć wykonanie zamówienia w części dotyczącej1:

(Wykonawca określa odpowiedni zakres wraz z podaniem firm podwykonawców - o ile są znane, 
lub pozostawia tabelę bez wypełnienia, jeżeli nie zamierza powierzyć wykonania zamówienia podwykonawcy/com). 

1 niewłaściwe skreślić

	Część zamówienia powierzona podwykonawcom
	Nazwa (firma) i adres podwykonawcy

(jeżeli są one już znane)

	
	

	
	

	
	


9. 
wykonuję działalność gospodarczą w zakresie m.in. objętym przedmiotem zamówienia, która została wpisana
w rejestrze CEIDG2, KRS 2 pod numerem ___________________________

2 niewłaściwe skreślić

10. 
Oświadczenie w zakresie wypełnienia obowiązków informacyjnych przewidzianych w art. 13 lub art. 14 RODO3 (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)

1) 
Oświadczam/-my, że wypełniłem/-liśmy 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 postępowaniu3.
2) 
Oświadczam/-my, że nie przekazuję/-jemy danych osobowych innych niż bezpośrednio mnie dotyczących lub zachodzi wyłączenie stosowania obowiązku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 
ust. 5 RODO3.
3 niewłaściwe skreślić
Załączniki:

 Pełnomocnictwo – należy dołączyć do oferty, w przypadku, gdy ofertę podpisze/ą osoba/y inna/e 
niż wymieniona(e) w odpisie z właściwego rejestru lub innym dokumencie wskazującym sposób reprezentacji Wykonawcy4. 

  Odpis z właściwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o działalności gospodarczej, jeżeli odrębne przepisy wymagają wpisu do rejestru lub ewidencji – wystawiony nie wcześniej niż 6 m-cy przed upływem terminu składania ofert4.

4 Zaznaczyć dokumenty, które dołączono do Formularza Oferty
___________________       ___________          _______________________________________________________

        miejscowość

        data
                podpis i pieczątka Wykonawcy lub osoby upoważnionej
1
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