ZALACZNIK NR 1

OFERTA

ZAMAWIAJACY

Nazwa:  Zaklad Utylizacji Odpadéw sp. z 0. o.

Adres: 82-300 Elblag, ul. Mazurska 42

WYKONAWCA / WYKONAWCY WSPOLNIE UBIEGAJACY SIE O UDZIELENIE

ZAMOWIENIA

W przypadku Wykonawcow wspdlnie ubiegajacych sie o udzielenie zamowienia nalezy wpisaé
wszystkich Wykonawcdw wspdlnie ubiegajacych sie o udzielenie zamdwienia.

Nazwa:

NIP:

Wojewodztwo:

Miejscowos¢:

Kod pocztowy: |Kraj:

Adres pocztowy (ulica, nr domu i lokalu):

E-mail:

Tel.:

Adres internetowy (URL):

Faks:

Naleze do matych lub $rednich
przedsigbiorcéw (odpowiedz tak lub nie)

ADRES DO KORESPONDENCJI

Nazwa:

Wojewddztwo:

Miejscowosé:

Kod pocztowy: | Kraj:

Adres pocztowy (ulica, nr domu i lokalu):

Tel:

Faks:
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Skladajac oferte w postepowaniu DN-ZP-PN-06/2019:

»Rekultywacja nieczynnej kwatery odpadéw przemyslowych w Braniewie”

Oferujemy wykonanie zamowienia:

Za ceng (brutto) ..o e zt,
ty.:
zacene bez VAT oo zt
+VAT....cccee. T | TSSO STV URRPPI zh

Oswiadczamy, ze udzielimy Zamawiajgcemu gwarancji jakosci na wykonane roboty budowlane
stanowigce przedmiot zaméwienia, na okres ................ miesigcy (minimalny wymagany okres
gwarancji — 24 miesigce, maksymalny — 60 miesigcy) liczac od daty odebrania przez
Zamawiajgcego przedmiotu zamowienia i podpisania (bez uwag) protokohu koncowego odbioru
robot.

Uwaga: W przypadku, gdy Wykonawca pozostawi niewypeinione miejsce, Wykonawca o§wiadcza, ze udzieli
Zamawiajacemu na wykonane roboty budowlane, stanowigce przedmiot zamdwienia, gwarancji jakosci na okres
24 miesiecy, liczac od dnia odebrania przez Zamawiajacego przedmiotu zamdwienia i podpisania (bez uwag)
protokotu koncowego odbioru robét.

Termin platno$ci wynosi: ..........coeveveinnenn. dni
Uwaga: Wykonawca moze zaoferowaé minimalnie 14 dniowy a maksymalnie 30 dniowy termin ptatnosei.
Oswiadczamy, ze zawarte w warunkach umownych Specyfikacji Istotnych Warunkéw

ZamoOwienia zaproponowane przez Zamawiajgcego warunki platnosci zostaly przez nas
zaakceptowane.

Nastgpujace czgsci niniejszego zamdwienia zamierzamy powierzy¢ nastepujgcym
podwykonawcom:

L.p. Nazwa czgsci zamdwienia Firma podwykonawcy
1.

O$wiadczamy, ze zawarty w Specyfikacji Istotnych Warunkow Zamdéwienia wzoér Umowy zostat

przez nas zaakceptowany 1 zobowigzujemy si¢ w przypadku wybrania naszej oferty do zawarcia
umowy na wyzej wymienionych warunkach w miejscu 1 terminie wyznaczonym przez
Zamawiajacego.

7. Oswiadczamy, ze zapoznaliSmy si¢ ze Specyfikacjg Istotnych Warunkéw Zamowienia i nie

wnosimy do niej zastrzezen oraz zdobyliémy konieczne informacje do przygotowania oferty.
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8. Wadium zostalo WnieSione W fOrMIE: ......cccveieriiiieriesiccieceecie st cieete ettt va et et e bteee e enrenestsere s
Zwrotu wadium nalezy dokonaé na KOnto NI .......ccveiveiieiiriieeeee et

9. Wyrazamy zgode na przekazywanie przez Zamawiajgcego o$wiadczen, wnioskéw, zawiadomien
i informacji faksem lub drogg elektroniczng oraz zobowigzujemy sie, na zgdanie Zamawiajacego,
do niezwlocznego potwierdzania faktu ich otrzymania.

10. Adres e-mail, na ktory nalezy kierowa¢ przekazywane o$wiadczenia, wnioski, zawiadomienia i
informacje:
adres e-mail: ...

UWAGA:
W przypadku niedysponowania przez Wykonawce adresem e-mail nalezy przekresli¢ powyzszy

zapis.

PODPISANO

imie, nazwisko, podpis i pieczatka lub czytelny podpis osoby uprawnionej
(osdb uprawnionych) do reprezentowania
Wykonaw cy/Wykonawcdow wspdlnie ubiegajgcych sie o udzielenie zamdwienia
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ZAVLACZNIK NR 2

Zamawiajacy:
Zaktad Utylizacji Odpaddw sp. z 0. o.
ul. Mazurska 42, 82-300 Elblag

petna nazwa/firma, adres Wykonawcy

Oswiadczenie wykonawcey

skladane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r.

Prawo zaméwien publicznych (dalej jako: ustawa Pzp),

DOTYCZACE SPEENIANIA WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU

Na potrzeby postgpowania o udzielenie zamdwienia publicznego pn. ,Rekultywacija
nieczynnej kwatery odpadow przemystowych w Braniewie” DN-ZP-PN-06/2019, o$wiadczam, co

nastepuje:

Oswiadczam, ze spetniam warunki udziatu w postgpowaniu okreslone przez Zamawiajacego w pkt

V. SIWZ.

imie, nazwisko, podpis i pieczatka lub czytelny podpis osoby
uprawnionej (osob uprawnionych) do reprezentowania Wykonawcy

Oswiadczam, Ze w celu wykazania spetniania warunkow udziahu w postepowaniu, okreslonych przez

zamawiajagcego w pkt V. SIWZ, polegam na zasobach nastepujgcego/ych podmiotu/dw:

........................................................................................................................

........................................................................................................................
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.......................................................................................................................

.........................................................................................................................
........................................................................................................................

........................................................................................................................

(wskaza¢ podmiot - podaé pelng nazwe/firme, adres, NIP i okresli¢ odpowiedni zakres dla

wskazanego podmiotu).

imie, nazwisko, podpis i pieczatka lub czytelny podpis osoby
uprawnionej (oséb uprawnionych) do reprezentowania Wykonawcy

Os$wiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych o$wiadczeniach sg aktualne i zgodne z

prawda oraz zostaly przedstawione z pelng $wiadomosciag konsekwencji wprowadzenia

zamawiajacego w blad przy przedstawianiu informacji.

imie, nazwisko, podpis i pieczatka lub czytelny podpis osoby
uprawnionej (os6b uprawnionych) do reprezentowania Wykonawcy
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ZALACZNIK NR 3

Zamawiajacy:
Zaktad Utylizacji Odpaddéw sp. z 0. o.
ul. Mazurska 42, 82-300 Elblag

petna nazwa/firma, adres Wykonawcy

Oswiadczenie wykonawcy

skladane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r.

Prawo zamoéwien publicznych (dalej jako: ustawa Pzp),

DOTYCZACE PRZESEANEK WYKLUCZENIA Z POSTEPOWANIA

Na potrzeby postgpowania o udzielenie zamowienia publicznego pn. ,Rekultywacja
nieczynnej kwatery odpaddéw przemystowych w Braniewie” DN-ZP-PN-06/2019, o$wiadczam, co
nastepuje:

1. Os$wiadczam, Ze nie podlegam wykluczeniu z postgpowania na podstawie art. 24 ust 1 pkt 12-23
ustawy Pzp.

2. Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postgpowania na podstawie art. 24 ust. 5 pkt 1
ustawy Pzp.

imig¢, nazwisko, podpis i pieczatka lub czytelny podpis osoby uprawnionej
(0s6b uprawnionych) do reprezentowania Wykonawcy

Oswiadczam, ze zachodza w stosunku do mmie podstawy wykluczenia z postgpowania na podstawie art. .............
ustawy Pzp(podac majgcq zastosowanie podstawe wykluczenia sposrod wymienionych w art. 24 ust. 1 pkt 13-14, 16-20
lub art. 24 ust. 5 ustawy Pzp). Jednocze$nie oswiadczam, ze w zwiazku z ww. okolicznoscia, na podstawie art. 24 ust. 8

ustawy Pzp podjatem nastepujace $rodki naprawcze:

imig, nazwisko, podpis i pieczatka lub czytelny podpis osoby uprawnionej
(0s6b uprawnionych) do reprezentowania Wykonawcy
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ZALACZNIK NR 3

(podac pelng nazwe/firme, adres, NIP podmiotu)
nie podlega/ja wykluczeniu z postepowania o udzielenie zamdwienia.

imig, nazwisko, podpis i pieczatka lub czytelny podpis osoby uprawnionej
(0s6b uprawnionych) do reprezentowania Wykonawcy

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych o$wiadczeniach sg aktualne i zgodne z

prawda oraz zostaly przedstawione z pelna $wiadomoscia konsekwencji wprowadzenia

zamawiajacego w blad przy przedstawianiu informacji.

imieg, nazwisko, podpis i pieczatka lub czytelny podpis osoby uprawnionej
(0s6b uprawnionych) do reprezentowania Wykonawcy
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ZALACZNIK NR 4

ZOBOWIAZANIE PODMIOTU
do oddania Wykonawcy do dyspozycji niezbednych zasob6w na potrzeby realizacji
zamoéwienia
Os$wiadczam, iz:

................................................................................................

(nazwa i adres podmiotu oddajgcego do dyspozycji zasoby)

oddaje do dyspozycji:

.............................................................................................................

(nazwa i adres Wykonawcy, ktéremu podmiot oddaje do dyspozycji zasoby)

niezbedne zasoby t;.

......................................................................................................................

na potrzeby realizacji zamowienia pn. ,,Rekultywacja nieczynnej kwatery odpadéw przemystowych

w Braniewie” DN-ZP-PN-06/2019;

1. Zakres dostepnych Wykonawcy zasobéw podmiotu:

..................................................................................................................
..................................................................................................................

..................................................................................................................

2. Sposob wykorzystania zasobéw podmiotu, przez Wykonawce, przy wykonywaniu zamdwienia
publicznego:

..............................................................

data i podpis podmiotu oddajacego do dyspozycji zasoby
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ZALACZNIK NR 5

petna nazwa/firma, adres Wykonawcy

OSWIADCZENIE O PRZYNALEZNOSCI DO TEJ SAMEJ GRUPY KAPITALOWEJ

Skladajgc oferte w postgpowaniu o udzielenie zamoéwienia publicznego prowadzonego w trybie
przetargu nieograniczonego pn: ,,Rekultywacja nieczynnej kwatery odpadow przemystowych w
Braniewie” DN-ZP-PN-06/2019.

o$wiadczam, ze:

1. nie naleze do grupy kapitalowej, o ktdrej mowa w art. 24 ust. 1 pkt 23 ustawy Prawo zamowien
publicznych*

2. naleze¢ do grupy kapitalowej, o ktorej mowa w art. 24 ust. 1 pkt 23 ustawy Prawo zaméwieh
publicznych,*

* niepotrzebne skreslié

PODPISANO

imie, nazwisko, podpis i pieczatka lub czytelny podpis osoby uprawnionej
(0s6b uprawnionych) do reprezentowania Wykonawcy

Uwaga:
Wraz ze zZtozeniem o$wiadczenia, Wykonawca moze ztozy¢ dokumenty badz informacje potwierdzajace, ze powigzania
z innym Wykonaweca nie prowadza do zaktécenia konkurencji w postepowaniu o udzielenie zamdéwienia
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ZALACZNIKNR 5
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ZALACZNIK NR 6

petna nazwa/firma, adres Wykonawcy/
Wykonawcow wspolnie ubiegajacych sie o
udzielenie zamdwienia

WYKAZ ROBOT
~Rekultywacja nieczynnej kwatery odpadow przemystowych w Braniewie” DN-ZP-PN-

06/2019"
Data Podmiot, na rzecz

Lp. Rodzaj robdt wykonania | Miejsce wykonania robdt Wartos¢ ktoérego robota
robdt zostata wykonana

1.

Uwaga:

1. Wypeni¢ zgodnie z postanowieniami pkt VI. ppkt 3. poz. 2) SIWZ.
2. Rodzaj wykazanych robdt nalezy podal z takg szczegdtowoscig, ktdra umozliwi Zamawiajacemu sprawdzenie spelniania
warunku okreslonego w pkt V. pkt 4.3) a. SIWZ.

imie, nazwisko, podpis i pieczatka lub czytelny podpis osoby uprawnionej
(o0sdb uprawnionych) do reprezentowania
Wykonawcy/Wykonawcow wspdlnie ubiegajacych sie o udzielenie zamdwien
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ZAYLACZNIK NR 7

Wykonawca:

(petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od podmiotu:
NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez.

(imig, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

OSWIADCZENIE

Os$wiadczam, ze wypehitem obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODOV
wobec 0s0b fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskalem w celu
ubiegania si¢ o udzielenie zamdéwienia publicznego w postepowaniu przetargowym pn.
,Rekultywacja nieczynnej kwatery odpadéw przemystowych w Braniewie” DN-ZP-PN-06/2019.

imig, nazwisko, podpis i pieczatka lub czytelny podpis osoby uprawnionej
(0s6b uprawnionych) do reprezentowania Wykonawcy

Drozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony os6b fizycznych w
zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(ogblne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1).

* W przypadku gdy wykonaweca nie przekazuje danych osobowych innych niz bezposrednio jego dotyczacych lub zachodzi wylaczenie
stosowania obowigzku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO tresci o$wiadczenia wykonawca nie
skiada (usunigcie tresci o§wiadczenia np. przez jego wykreslenie).
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