                                                                                                              
                                                     
Załącznik nr 1 
ZP.271.24.2020

FORMULARZ OFERTOWY


Przedmiot zamówienia:
[bookmark: __DdeLink__9486_14544230321]Nawiązując do ogłoszenia o zamówieniu prowadzonym w trybie przetargu nieograniczonego Wykonawca:
	Dostawa samochodu przystosowanego do przewozu osób niepełnosprawnych na potrzeby Miejsko – Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej w Margoninie współfinansowana przez PFRON w ramach „Programu wyrównywania różnic między regionami III” w obszarze D – likwidacja barier transportowych

	

	
	Nazwa Wykonawcy:
	

	
	
	

	
	Adres Wykonawcy:
	

	
	
Adres do korespondencji (jeżeli jest inny niż adres Wykonawcy):

	

	
	Numer telefonu:
	

	
	
	

	
	Numer faxu:
	

	
	
	

	
	REGON:
	

	
	
	

	
	NIP:

E-MAIL:

	



Po zapoznaniu się z Specyfikacją Istotnych Warunków Zamówienia, ja/my niżej podpisani składamy niniejszą Ofertę w postępowaniu przetargowym, którego celem jest przyznanie zamówienia Wykonawcy, który podejmie się realizacji zadania pn.:

Dostawa samochodu przystosowanego do przewozu osób niepełnosprawnych na potrzeby Miejsko – Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej w Margoninie współfinansowana przez PFRON w ramach „Programu wyrównywania różnic między regionami III” w obszarze D – likwidacja barier transportowych

i zobowiązujemy się wykonać przedmiot zamówienia zgodnie z warunkami zawartymi                                             w SIWZ.
1. Oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia:
I kryterium – Cena:
Cena
na kwotę netto: ..................................................................................................................... zł
(słownie złotych: ....................................................................................................................),
plus …………. % podatek VAT: …...............................................................................................zł,
(słownie złotych: ....................................................................................................................),
co łącznie stanowi kwotę brutto:..........................................................................................zł
(słownie złotych: ......................................................................................................................).
 
II kryterium – OKRES GWARANCJI

OKRES GWARANCJI ……………………………….. miesięcy
*UWAGA:
Wykonawca winien podać oferowany okres gwarancji, mając na uwadze zasady oceny ofert w zakresie kryterium „okres gwarancji”, określone w  punkcie XIV. 6 SIWZ. 

2. Termin realizacji zamówienia ………………………………

3.Termin płatności …………………………….. dni

4. Zobowiązuję się do wniesienia zabezpieczenia należytego wykonania umowy w wysokości wysokość zabezpieczenia w  2 % całkowitej ceny ofertowej, w kwocie: ........................................., w formie: ................................................................................................................................... 

5. Opis techniczny oferowanego samochodu

Marka i model oferowanego samochodu ………………………………………………………………………………………………………..……

	L.p.
	Minimalne wymagania Zamawiającego
	Parametry oferowanego samochodu

	1. 
	samochód fabrycznie nowy, nie rejestrowany, nie używany, nie powystawowy, 
	TAK/NIE*


	2. 
	rok produkcji - nie starszy niż 2020 rok
	rok produkcji ……………………….

	3. 
	przystosowany do przewozu 9 osób (8+1), w tym jednej osoby na wózku inwalidzkim (osoba pozostaje na wózku inwalidzkim w trakcie jazdy),
	TAK/NIE*


	4. 
	homologacja auta podstawowego i skompletowanego (jeżeli dotyczy)
	TAK/NIE*


	5. 
	dopuszczalna masa całkowita do 3,5 Mg
	TAK/NIE*


	6. 
	silnik o zapłonie samoczynnym  z turbodoładowaniem, 
	TAK/NIE*


	7. 
	moc silnika nie mniej niż 125
	moc silnika ………………KM

	8. 
	pojemność silnika nie mniej niż 1900 cm3
	pojemność silnika ………………… cm3

	9. 
	rodzaj paliwa - ON,
	TAK/NIE*


	10. 
	manualna skrzynia biegów
	rodzaj skrzyni/ liczba biegów
……………………/…………………….

	11. 
	wspomaganie układu kierowniczego,
	TAK/NIE*


	12. 
	regulacja kolumny kierowniczej,
	TAK/NIE*


	13. 
	poduszka powietrzna kierowcy i pasażera (minimum przednie)
	TAK/NIE*
rodzaj poduszek powietrznych
……………………………...…………

	14. 
	wszystkie siedzenia wyposażone w 3 punktowe pasy bezpieczeństwa,
	TAK/NIE*


	15. 
	lusterka boczne elektrycznie ustawiane i podgrzewane 
	TAK/NIE*


	16. 
	elektrycznie sterowane szyby - przód,
	TAK/NIE*


	17. 
	lampy ksenonowe lub na diodach LED
	rodzaj lamp
………………………………….

	18. 
	radioodtwarzacz cyfrowy z nagłośnieniem pojazdu,
	TAK/NIE*


	19. 
	obrotomierz,
	TAK/NIE*


	20. 
	oświetlenie w podsufitce,
	TAK/NIE*


	21. 
	oświetlenie przedziału pasażerskiego,
	TAK/NIE*


	22. 
	przednie światła p/mgielne,
	TAK/NIE*


	23. 
	centralny zamek sterowany pilotem, auto-alarm,
	TAK/NIE*


	24. 
	dodatkowe ogrzewanie tyłu pojazdu(dogrzewacz)
	TAK/NIE*


	25. 
	regulacja wysokości fotela kierowcy co najmniej w 3 płaszczyznach (przód-tył, góra- dół, oraz regulacja pochylenia oparcia)  
	TAK/NIE*


	26. 
	przesuwane prawe drzwi boczne,
	TAK/NIE*


	27. 
	drzwi tylne dwuskrzydłowe przeszklone
	TAK/NIE*


	28. 
	pełne przeszklenie samochodu.
	TAK/NIE*


	29. 
	w oknach przedziału pasażerskiego szyby przyciemniane
	TAK/NIE*


	30. 
	klimatyzacja ze sterowaniem przód i tył pojazdu
	TAK/NIE*
rodzaj klimatyzacji ( manualna, automatyczna)
……………………………………….

	31. 
	czujniki parkowania – minimum z tyłu
	TAK/NIE*
miejsce montażu
……………………………………….

	32. 
	pełnowymiarowe koło zapasowe,
	TAK/NIE*


	33. 
	lakier srebrny, czerwony, granatowy, biała perła
	TAK/NIE*
proponowany kolor ……………………..

	34. 
	hamulce tarczowe przód i tył,
	TAK/NIE*


	35. 
	dywaniki gumowe przód
	TAK/NIE*


	36. 
	komplet kół zimowych (opony i felgi),
	TAK/NIE*


	37. 
	stanowisko do mocowania wózka inwalidzkiego wraz z kompletem pasów do mocowania wózka inwalidzkiego oraz osoby podróżującej na wózku.
	TAK/NIE*


	38. 
	fotele w przestrzeni pasażerskiej z możliwością szybkiego demontażu
	TAK/NIE*


	39. 
	najazdy szynowe aluminiowe rozsuwane do wprowadzenia wózka inwalidzkiego do pojazdu,  
	TAK/NIE*


	40. 
	podsufitka tapicerowana;
	TAK/NIE*


	41. 
	tapicerka foteli w pojeździe materiałowa w ciemnym kolorze
	TAK/NIE*
proponowany materiał i kolor
………………………………………………

	42. 
	podłoga antypoślizgowa, łatwo zmywalna, na całej długości pojazdu,  
	TAK/NIE*
proponowany materiał podłogi
………………………………………………..

	43. 
	oznakowanie pojazdu zgodne z przepisami dotyczącymi przewozu osób niepełnosprawnych.
	TAK/NIE*


	44. 
	system zapobiegający blokowaniu kół podczas hamowania (ABS lub równoważny),
	TAK/NIE*
nazwa proponowanego systemu
………………………………………………….

	45. 
	system zapobiegający poślizgowi kół podczas przyspieszania (ASR lub równoważny)
	TAK/NIE*
nazwa proponowanego systemu
………………………………………………….

	46. 
	system stabilizacji tory jazdy (ESP lub równoważny,)
	TAK/NIE*
nazwa proponowanego systemu
………………………………………………….

	47. 
	system wspomagania hamowania ( BAS lub równoważny)
	TAK/NIE*
nazwa proponowanego systemu
………………………………………………….

	48. 
	system podziału siły hamowania ( EBD lub równoważny)
	TAK/NIE*
nazwa proponowanego systemu
………………………………………………….

	49. 
	system ułatwiający ruszanie pod górę (HSA lub równoważny)
	TAK/NIE*
nazwa proponowanego systemu
………………………………………………….

	50. 
	tempomat
	TAK/NIE*


	51. 
	wyposażenie dodatkowe: dedykowany podnośnik samochodowy, klucz do kół, gaśnica, trójką ostrzegawczy, apteczka pierwszej pomocy.
	TAK/NIE*
rodzaj i nośność podnośnika
…………………………………………………….
……………………………………………………

	52. 
	Pełna gwarancja mechaniczna bez względu na ilość przejechanych kilometrów – minimum 24 miesiące
	TAK/NIE*

……………………………..miesięcy

	53. 
	gwarancja na perforację blach - minimum 10 lat, 

	
……………… lat

	54. 
	gwarancja na powłokę lakierniczą - minimum 36 miesięcy

	
……………… miesięcy

	55. 
	assistance - minimum 12 miesięcy

	…………..miesięcy zawierające następujący rodzaj pomocy: …………………………………….
………………………………………………………
……………………………………………………….




*niepotrzebne skreślić
6. ZAMIERZAM/Y powierzyć podwykonawcom wykonanie następujących części zamówienia:
	L.p.
	Zakres
	Nazwa i adres podwykonawcy

	1
	
	



7. Oświadczamy, że jesteśmy mikroprzedsiębiorstwem*, małym przedsiębiorstwem*, średnim przedsiębiorstwem* 

Mikroprzedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 10 osób i którego roczny obrót lub suma bilansowa nie przekracza 2 mln euro 

Małe przedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 50 osób i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 mln euro.

Średnie przedsiębiorstwo:   przedsiębiorstwo, które nie jest mikro- lub małym przedsiębiorstwem i które zatrudnia mniej niż 250 osób i którego roczny obrót nie przekracza 50 mln euro lub roczna suma bilansowa nie przekracza 43 mln euro.

Pojęcie zaczerpnięte z zaleceń Komisji Unii Europejskiej  z dnia 6 maja 2003 r. dot. definicji mikroprzedsiębiorstw oraz małych i średnich przedsiębiorstw (Dz. U. L 124 z 20.5.2013, s. 36).

*niepotrzebne skreślić 

8. Oświadczenie wymagane od Wykonawcy w zakresie wypełnienia obowiązków informacyjnych przewidzianych w art. 13 lub 14 RODO

Oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO¹) wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu*.

					
								……………………………………………….
									podpis wykonawcy

¹ Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. 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, stosowanie do art. 13 ust. 14 lub art. 14 ust. 5 RODO treści oświadczenia wykonawca nie składa (usunięcie treści oświadczenia przez jego wykreślenie).

9. Czy dokumenty, z której wynika sposób reprezentacji wykonawcy (np. organ uprawniony do reprezentacji podmiotu) można uzyskać za pomocą bezpłatnych i ogólnodostępnych baz danych:
        Tak, można uzyskać za pomocą bezpłatnych i ogólnodostępnych baz danych
        Nie						
Jeżeli powyższe dane są dostępne w formie elektronicznej, proszę wskazać dane niezbędne do ich pobrania:
…………………………………………………………………………………………
(np. adres internetowy, wydający urząd lub organ, dokładne dane referencyjne dokumentacji, identyfikator wydruku):
[……]
10. Oświadczam/my, że wybór naszej oferty będzie/nie będzie* prowadził do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego w zakresie podatku od towarów i usług, zgodnie z art. 91 ust. 3a ustawy z dnia 29.01.2004 r. Prawo zamówień publicznych  (Dz. U. z 2018 r. poz. 1986 z zm.)

*niepotrzebne skreślić

Jeżeli powyżej zaznaczono „będzie” należy również wskazać nazwę (rodzaj) towaru lub usługi, których dostawa lub świadczenie będzie prowadzić do powstania u Zamawiającego  obowiązku podatkowego, oraz wskazać ich wartość bez kwoty  podatku zgodnie z ustawą z dnia 11 marca 2004r.  o podatku od towarów i usług ( Dz. U.  z 2011 r. nr 177, poz. 1054 z zm.)

a.	………………………………………………………………………………………………………
b.	……………………………………………………………………………………………………..
c.	…………………………………………………………………………………………………….


11. Zastrzeżenie wykonawcy

Niżej wymienione dokumenty składające się na ofertę, stanowiące tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji, nie mogą być ogólnie udostępniane (wykonawca zobowiązany jest wykazać, iż zastrzeżone informacje stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa):
.......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... ..........
.......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... 
.......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... 

12. Powołujemy się/nie powołujemy się* na  zasoby poniższych podmiotów na zasadach określonych, w art. 22 ust. 1 ustawy Prawo zamówień publicznych, w celu wykazania spełniania warunków udziału w postępowaniu , o których mowa w art. 22 ust. 1 pkt 2 ustawy Pzp
Nazwa firmy (podmiotu) …………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………..
III. Oświadczenie dotyczące postanowień specyfikacji istotnych warunków zamówienia.
1). Oświadczam, że zapoznałem się ze specyfikacją istotnych warunków zamówienia, nie wnoszę żadnych zastrzeżeń oraz uzyskałem niezbędne informacje do przygotowania oferty.
2). Oświadczam, że uważam się za związanego ofertą przez czas wskazany w specyfikacji istotnych warunków zamówienia. 
3). Oświadczam, że załączone do specyfikacji istotnych warunków wzór umowy zostały przeze mnie zaakceptowane bez zastrzeżeń i zobowiązuję się w przypadku wyboru mojej oferty do zawarcia umowy w miejscu i terminie wyznaczonym przez zamawiającego.
4). Oferowany przez nas przedmiot zamówienia spełnia wymagania określone w specyfikacji istotnych warunków zamówienia
5). Zobowiązujemy się do wykonania zamówienia w terminie oraz w sposób zgodny z warunkami określonymi w specyfikacji istotnych warunków zamówienia oraz załącznikach do niej.


IV. Dokumenty

Na potwierdzenie spełnienia wymagań do oferty załączam: 
.......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... ..........
.......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... 
.......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... 
.......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... 
.......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... 



……………………………………….							………………………………..
miejscowość i data								podpis i pieczęć

* niepotrzebne skreślić





