Załącznik nr 2
……………………………………

   pieczęć firmowa Wykonawcy

FORMULARZ OFERTOWY

Nazwa Wykonawcy ………………….........................…………………................................……………………………………….

Siedziba ……………………..........................……………………………..............………………………………………

kod, miejscowość, ulica, województwo, powiat

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

tel. …………………………………………..…
fax …………….…………………………………..

REGON/KRS ………………………….……
NIP …………….……….………………………...

www ….………………………………….……
e-mail ……….....………....……………………...
Przedstawiciel Wykonawcy uprawniony do Kontaktów w sprawie treści oferty: 

....................................................................................................................................................imię i nazwisko, telefon, e-mail
Nawiązując do ogłoszenia o zamówienie publiczne pod nazwą:

„Ochrona fizyczna mienia i osób w Muzeum Zagłębia w Będzinie.”

Oferujemy wykonanie zamówienia za cenę miesięczną - ryczałt:
netto ....................................................................................................zł

słownie: ...................................................................................................................................zł

plus należny podatek .................... % VAT tj. ....................................zł

oferowana kwota brutto miesięcznie wynosi ..................................... zł

słownie: .................................................................................................................................. zł

Cena za świadczenie umowy w okresie 12 miesięcy

netto ....................................................................................................zł

słownie: ...................................................................................................................................zł

plus należny podatek .................... % VAT tj. ....................................zł

brutto ...……………………………………....................................... zł

słownie: .................................................................................................................................. zł

Termin wykonania zamówienia, gwarancja i warunki płatności -  zgodne z wzorem umowy.

Niniejszym oświadczam, że:

· zapoznałem się z treścią SIWZ i przyjmuję ją w pełni oraz bez zastrzeżeń;
· zapoznałem się z postanowieniami wzoru umowy i przyjmuję je w pełni i bez zastrzeżeń;

· przedmiot oferty jest zgodny z przedmiotem zamówienia;

· zobowiązuję się do zawarcia umowy w miejscu i terminie wskazanych przez Zamawiającego w przypadku uznania mojej oferty za najkorzystniejszą;

· zobowiązuję się, że koncesja, wydana przez Ministra Spraw Wewnętrznych i Administracji na prowadzenie działalności gospodarczej w zakresie ochrony osób i mienia w formie bezpośredniej ochrony fizycznej, będzie aktualna przez cały czas trwania niniejszego zamówienia;
· zadeklarowane ceny brutto pozostaną niezmienne przez cały okres obowiązywania umowy;
· niżej podany zakres zamówienia, wykonywać będą w moim imieniu Podwykonawcy:
…………………………………………………………………………………………………
…..……………………………………………………………………………………..………

(podać zakres prac, bez wskazywania konkretnego Podwykonawcy)
                                                
    …...........................................................................

                                                                    data, podpis i pieczęć Wykonawcy    
załącznik nr 3 do SIWZ
OŚWIADCZENIE
o spełnianiu warunków udziału 

oraz braku podstaw do wykluczenia

w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego 

stosownie do treści art. 25 a ust. 1 ustawy Pzp
Nazwa Wykonawcy ……………………………………………...…..............................…………………...........……
Siedziba …………........................…......……………………………………………………………………................…..

           kod, miejscowość, ulica

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

Składając ofertę w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego na usługę:
„Ochrona fizyczna mienia i osób w Muzeum Zagłębia w Będzinie”
oświadczam, że: 
1. spełniam warunki udziału w postępowaniu określone przez Zamawiającego w zakresie opisanym w Rozdziale V Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia. 
…...........................................................................

                                                               
           data, podpis i pieczęć Wykonawcy    
2. nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 24 ust 1 pkt 12-22 ustawy Pzp. 
3. nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 24 ust. 5 pkt 1 ustawy Pzp.

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

                                                               
           data, podpis i pieczęć Wykonawcy                                                                                                                                                                     

4. zachodzą w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postępowania na podstawie art. …………. ustawy Pzp (podać mającą zastosowanie podstawę wykluczenia spośród wymienionych w art. 24 ust. 1 pkt 13-14, 16-20 lub art. 24 ust. 5 ustawy Pzp). Jednocześnie oświadczam, że w związku z ww. okolicznością, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy Pzp podjąłem następujące środki naprawcze:

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

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

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

                                                               
           data, podpis i pieczęć Wykonawcy    
5. w celu wykazania spełniania warunków udziału w postępowaniu, określonych przez zamawiającego w zakresie opisanym w Rozdziale V Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia, polegam na zasobach następującego/ych podmiotu/ów:

……………………………………………………………………………………………………………

..……………………………………………………..………………………………………………………….…………….……………………………………………….………..,w następującym zakresie: …………………………………………………………………….…………………….……………….

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

(wskazać podmiot i określić odpowiedni zakres dla wskazanego podmiotu).

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

                                                               
           data, podpis i pieczęć Wykonawcy    
6. Oświadczenie dotyczące podmiotu/ów na zasoby, którego/ych Wykonawca powołuje się:

Oświadczam, że następujący/e podmiot/y, na którego/ych zasoby powołuję się w niniejszym postępowaniu, tj.:………………………………………………………………………………………. …………………………………………………………………………………………………………… (podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG) nie podlega/ją wykluczeniu z postępowania o udzielenie zamówienia.

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

                                                               
           data, podpis i pieczęć Wykonawcy    
7. Oświadczenie dotyczące podwykonawcy, niebędącego podmiotem na którego zasoby powołuje się Wykonawca: 

Oświadczam, że następujący/e podmiot/y, będący/e podwykonawcą/ami, tj.: ……………………………………………………………………………………………………….…... (podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG) nie podlega/ją wykluczeniu z postępowania o udzielenie zamówienia.

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

                                                               
           data, podpis i pieczęć Wykonawcy    
8. Oświadczam, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne 
i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.

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

                                                               
           data, podpis i pieczęć Wykonawcy    
załącznik nr 4 do SIWZ
OŚWIADCZENIE

Wykonawcy składane w celu
wykazania spełniania warunków udziału w postępowaniu 
w zakresie posiadania wiedzy i doświadczenia
Nazwa Wykonawcy ……………………………………………...…..............................…………………...........……
Siedziba …………........................…......……………………………………………………………………................…..

           kod, miejscowość, ulica

………………………...............................……………………………………………………………………...................….
Wykaz wykonanych, a w przypadku świadczeń okresowych lub ciągłych również wykonywanych, usług w zakresie niezbędnym do wykazania spełniania warunku wiedzy i doświadczenia w okresie ostatnich trzech lat przed upływem terminu składania ofert do udziału w postępowaniu, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy — w tym okresie, z podaniem ich wartości, przedmiotu, dat wykonania i odbiorców, oraz załączeniem dokumentu potwierdzającego, że te usługi zostały wykonane lub są wykonywane należycie

	Lp.
	Zamawiający (podmiot na rzecz, którego wykonano usługę)
	Przedmiot (usługa)
	Data (od - do) i miejsce wykonania
	Wartość wykazanego zamówienia w skali roku (brutto)

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Oświadczam, iż wszystkie informacje przedstawione powyżej są zgodne ze stanem faktycznym.

W załączeniu przekazuję dowody potwierdzające, że ww. usługi zostały wykonane należycie.

    




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

                                                                    data, podpis i pieczęć Wykonawcy    
załącznik nr 5 do SIWZ
OŚWIADCZENIE

Wykonawcy składane w celu
wykazania spełniania warunków udziału w postępowaniu 
w zakresie dysponowania odpowiednim potencjałem technicznym
Nazwa Wykonawcy ……………………………..............................…………………………………….......……...
Siedziba …………………...............................………………………………………………………………

          kod, miejscowość, ulica

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

Oświadczam, że dysponuję:
a) co najmniej pięcioma urządzeniami osobistymi do prowadzenia bezpośredniej i stałej łączności na wydzielonej częstotliwości oraz ważnym zezwoleniem Urzędu Komunikacji Elektronicznej w sprawie przydziału częstotliwości i zezwoleniem na używanie urządzeń radiokomunikacyjnych, wydane na podstawie art. 145 ustawy z dnia 16 lipca 2004 r. Prawo telekomunikacyjne dla obszaru obejmującego miasto Będzin;
b) własnym Centrum monitorowania sygnałów elektronicznych (alarmowych, antynapadowych) poprzez przesyłanie i odbiór sygnałów przekazywanych za pośrednictwem operatorów publicznych oraz innym niezbędnym do wykonania przedmiotu zamówienia;
c) zmotoryzowanymi grupami interwencyjnymi (grupami szybkiego reagowania) rozlokowanymi na stałe poza obiektem, które przy zastosowaniu obowiązujących przepisów są w stanie dotrzeć w razie potrzeby z siedziby Wykonawcy lub innego stałego miejsca wykonywania działalności gospodarczej (zgodnie z dokumentami rejestrowymi) do każdego z ochranianych obiektu trwale oznaczonymi (identyfikującymi je jako służbę ochrony wykonawcy) zewnętrznie samochodami  w czasie nie dłuższym niż 15 minut od powiadomienia;
d) wyodrębnionym pionem ochrony, który czuwa nad jakością świadczonych usług dokonując kontroli między innymi poprzez mobilnych pracowników nadzoru sprawujących kontrole w trybie całodobowym, dokonujący kontroli chronionego obiektu w sposób niezapowiedziany.

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

                                                                            data, podpis i pieczęć Wykonawcy    
załącznik nr 6 do SIWZ

OŚWIADCZENIE

Wykonawcy składane w celu

wykazania spełniania warunków udziału w postępowaniu 

w zakresie dysponowania osobami zdolnymi do wykonania zamówienia

Nazwa Wykonawcy ……………………………..............................…………………………………….......……...
Siedziba …………………...............................………………………………………………………………

          kod, miejscowość, ulica

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

Oświadczam, że dysponuję niżej wymienionymi osobami zdolnymi do wykonania zamówienia, spełniającymi wymagania zawarte w pkt 3.3 SIWZ:
	Lp.
	Imię i Nazwisko
	Kwalifikacje zawodowe,

wykształcenie
 (nr wpisu, uprawnień, pozwoleń, itp.)


	Informacja o podstawie dysponowania

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


UWAGA: liczbę wierszy należy zwiększyć do wymaganej ilości lub zwielokrotnić ilość tabel, zachowując kolejną numerację pozycji

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

                                                                              data, podpis i pieczęć Wykonawcy    
załącznik nr 7 do SIWZ
OŚWIADCZENIE

Wykonawcy składane w celu
przyznania punktów w zakresie kryterium 

doświadczenie osób wyznaczonych do realizacji zamówienia 

oraz nadzór i kontrola realizacji usług
Nazwa Wykonawcy ……………………………..............................…………………………………….......……...
Siedziba …………………...............................………………………………………………………………

          kod, miejscowość, ulica

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

1. Oświadczam, że do wykonania niniejszego zamówienia wyznaczam następujące osoby z pośród wskazanych w załączniku nr 6 do SIWZ, 
2. Oświadczam, że posiadają one niżej wskazane doświadczenie w dziedzinie stanowiącej przedmiot niniejszego zamówienia:  
	Lp.
	Imię i Nazwisko
	Zakres czynności wykonywanych przy realizacji zamówienia, funkcja

	Doświadczenie zawodowe  w latach

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


· Zobowiązuję się przedstawić na każde żądanie Zamawiającego dokumenty potwierdzające posiadanie uprawnień i kwalifikacji osób wytypowanych do wykonania zamówienia.
3. Oświadczam, że nasza firma przeprowadza kontrole fizyczne w rozumieniu zapisów SIWZ  w niniejszym postępowaniu, mające na celu zweryfikowanie poprawności działań naszych pracowników, w tym w szczególności zgodność podejmowanych działań z obowiązującymi procedurami, poprawność prowadzonej dokumentacji, stan trzeźwości oraz wpisy do książki służby, w częstotliwości ………………………. (proszę podać liczbę) kontroli na miesiąc. 

4. Oświadczam, że wszystkie informacje podane w niniejszym oświadczeniu są aktualne i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia Zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.

UWAGA: niniejszy załącznik stanowi równocześnie załącznik do umowy w zakresie imiennej listy pracowników skierowanych do wykonania zamówienia.
                                                                     …...........................................................................

                                                                    data, podpis i pieczęć Wykonawcy    
