Nr sprawy WNP/479/PN/2023

Zatacznik nr 4
Miejsceidata ......cceervrrrenne

FORMULARZ OFERTY
W POSTEPOWANIU PROWADZONYM W TRYBIE PRZETARGU NIEOGRANICOZNEGO

Wynajem polowego punktu zywnosciowego w celu zabezpieczenia potrzeb osrodka szkolenia
w ramach szkolenia podstawowego podchorazych Akademii Wojsk Ladowych w m. Zagan
Nr sprawy WNP/479/PN/2023
Nazwa i adres Wykonawcy:

1. Niniejsza Oferte sktadam(y) w imieniu wtasnym / jako Wykonawcy wspélnie ubiegajacy sie
o udzielenie zamé6wienia*.

adres
Nazwa ) L,
wraz Z oznaczeniem WOJEWOdZtWEl

Wykonawca [ ssisissiomamnannnssnens ey ) | (S————— )

Wykonawca O ———— )  (F— )

Przedstawiciel Wykonawcy uprawniony do Kontaktéw

Imie i nazwisko: ((ermremnsereensssssessssenssssesessessssssessssssssssss s ssseses s sasenssnaens )
Adres: ((ermsressmsessssssesssseanse s sssse st e snasess s asssssanns )
Telefon: Lemmnonmmeaummmassemsmmsumsms sy )
Fax.: O — )
E-mail: TS )

Dane Wykonawcy, ktére bedg zawarte w umowie.

NIP:
REGON:

NAZWISKA
WEASCICIELI/0SOB
UPOWAZNIONYCH DO
PODPISANIA UMOWY:

L ‘%ﬁ:ﬂ‘k-.,_‘



NAZWISKO 0SOBY
ODPOWIEDZIALNE] ZA
REALIZACJE NINIEJSZEGO
ZAMOWIENIA:

Deklaracja Wykonawcy:

W odpowiedzi na ogtoszenie o postgpowaniu dla ww. zaméwienia Ja (My), nizej podpisany(i),
niniejszym o$wiadczam(y), ze:

2. Podmiot, ktory reprezentuje t{_] mikroprzedsiebiorstwo
L] mate przedsiebiorstwo
[ $rednie przedsiebiorstwo
[] jednoosobowa dziatalno$¢ gospodarcza
[] osoba fizyczna nieprowadzaca dziatalno$ci gospodarczej

L] inny rodzaj

*Prosze o wstawienia X w odpowiednim polu

3. Zapoznatem/ZapoznaliSmy sie i w pelni bez zadnych zastrzezen akceptuje(-emy) tresé
specyfikacji warunkéw zamoéwienia wraz z wyjas$nieniami i modyfikacjami.

4. W petni i bez zadnych zastrzezen akceptuje/-emy projektowane postanowienia tresci
umowy zapisane w SWZ. Zobowiazuje sie/Zobowigzujemy sie do podpisania umowy zgodnie
z wymogami okreslonymi w SWZ, w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiajacego.

5. Zapoznatem/Zapoznali$my sie z lokalnymi warunkami realizacji oraz zdobytem/zdobylismy
wszelkie informacje konieczne do wlasciwego przygotowania niniejszej oferty.

6. Akceptujg/-emy warunki ptatnosci - zgodnie z warunkami okreslonymi w SWZ i istotnych
postanowieniach tresci umowy.

7. Oferujg/-emy wykonanie catosci przedmiotu zaméwienia zgodnie z warunkami zapisanymi
w SWZ, wyjasnieniami do SWZ oraz jej modyfikacjami obowigzujgcymi przepisami.

8. Oferujemy wykonanie przedmiotu zamoéwienia w pelnym zakresie rzeczowym objetym
SWZtj. 60 dni, za maksymalne wynagrodzenie w kwocie:

oy 1o o SOR—— zt. (stownie:........ccviiennae 00/100),
2) podatek vat 23%: .............. (stownie:.....cccvvvevereirieriein, 00/100).
3) netto .............. (stownie: .......cceue.e. 00/100)

9. Oferujemy wykonanie przedmiotu zamdéwienia w minimalnym okresie wskazanym
w SWZ tj. 30 dni (przewidywany termin od 05.09.2023- 05.10.2023) za wynagrodzenie

w kwocie:
1) brutto ......c.ceeeene. zt (stownie:.......cceeee. 00/100),
2} podatek vat 23901 w.ssanes (SloWnielsamsnmissmes 00/100).
3) netto ............ (stownie: .....oceeeeee. 00/100).

10. Os$wiadczam, Ze stawka dziennego czynszu dziennej najmu, w ktérym bedzie liczone
wynagrodzenie Wykonawcy za wykonywanie przedmiotu zamdéwienia ponad minimalny
okres wskazany w SWZ wynosi:

1) brutto ......ccoccvvencnn. zk (ShOWHIemimserms 00/100),
2) podatek vat 23%: .............. (stownie:......ccevererrneecernninns 00/100).
3] DG v (SIOWRHES wocrnssiasiisinss 00/100)*.

*Wykonawca zapozna sie ze sposobem wyliczenia stawki opisanej w SWZ.



11.

12.

13.

14.

15.

16.

W zalgczeniu przedstawiam  wykaz asortymentowo — ilo$ciowy wynajmowanego
sprzgtu z podaniem nazw handlowych/ wlasnych i producenta oferowanych urzadzen
1 wyposazenia oraz o$wiadczam, ze zapotrzebowanie na energie elektryczna do zasilenia ww.
wynajmowanych urzadzen wynosi........................

Uwazam(y) si¢ zwigzany(i) niniejszg ofertg przez czas wskazany w specyfikacji warunkéw
zamoOwienia, zgodnie z postanowieniami zawartymi w pkt 13 ppkt.1 SWZ.

W przypadku uznania mojej/naszej oferty za najkorzystniejsza zobowigzuje(emy) sie
zawrze¢ umowe we wskazanym przez Zamawiajgcego miejscu i terminie.

Informuje(my), ze wybér oferty bedzie/nie bedzie* prowadzi¢ do powstania
u Zamawiajacego obowiazku podatkowego w zakresie**:

* niepotrzebne skreslic;

** jezeli bedzie, nalezy wskazac¢ nazwe (rodzaj) towaru lub ustugi, ktérych dostawa lub
Swiadczenie bedzie prowadzic do jego powstania, oraz wskazaé ich wartosé bez kwoty podatku;

Nastepujace czeSci zamoéwienia podzlecimy podwykonawcom: (wypetnié, jezeli
dotyczy);*
Czg$¢ ............ (podac nr czesci zamdwienia, ktérej dotyczy);

*Niewypetnienie oznacza wykonanie przedmiotu zaméwienia bez udziatu podwykonawcéw.
Oswiadczam, Ze nie podlegam wykluczeniu z postepowania o udzielenie zaméwienia

publicznego na podstawie art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczegélnych
rozwigzaniach w zakresie przeciwdziatania wspieraniu agresji na Ukraine oraz stuzacych

ochronie bezpieczenstwa narodowego.

Niniejszy formularz powinien zostac¢ opatrzony kwalifikowanym podpisem elektronicznym
osoby reprezentujacej Wykonawce




15. OSWIADCZENIE WYKONAWCY W ZAKRESIE OCHRONY DANYCH OSOBOWYCH:

a)

b)

oswiadczam, Ze stosuje odpowiednie $rodki organizacyjne i techniczne, okre$lone w art.
32 RODO (rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27
kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE, Dz.U. UE. L. z 2016 r., Nr 119, str. 1), zapewniajace adekwatny
stopien bezpieczefstwa odpowiadajacy ryzyku zwigzanym z przetwarzaniem w danym
postepowaniu danych osobowych. Jednoczes$nie zobowigzuje sie do:

- zachowania w tajemnicy danych osobowych, do ktérych mam lub bede miat/a dostep
w trakcie wykonywania czynno$ci zleconych przez Zamawiajacego,

- zglaszania sytuacji (incydentéw) naruszenia zasad ochrony danych osobowych
Zamawiajacemu,

przyjmuje do wiadomosci, iz postepowanie sprzeczne z powyzszym zobowigzaniem
moze by¢ uznane za naruszenie przepiséw karnych zawartych art. 84 ust. 1 RODO oraz
motywach 129, 149-152 RODO, w tym odpowiedzialno$ci karnej i cywilnej za naruszenie
przepisow oraz zasad bezpieczenstwa
z zakresu ochrony danych osobowych,

wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych, w celu wykonywania przez
Zamawiajacego czynnosci w prowadzonym postepowaniu na gruncie ustawy PZP, w
przypadku podpisania i realizacji umowy o zamdwienie publiczne oraz archiwizacji
dokumentacji postgpowania lub umowy, przez Akademie Wojsk Ladowych imienia
generata Tadeusza Ko$ciuszki z siedzibg we Wroctawiu [51-147] przy ul. Czajkowskiego
109. Podaje dane osobowe dobrowolnie i o§wiadczam, ze sg one zgodne z prawda.
Zapoznatem(am) si¢ z treScia klauzuli informacyjnej, w tym z informacja
o celu i sposobach przetwarzania moich danych osobowych oraz danych osobowych
0s6b podanych
w ofercie i zatacznikach do niej oraz przystugujacym mi prawie dostepu do tresci tych
danych i prawie ich poprawiania.

Niniejszy formularz powinien zosta¢ opatrzony kwalifikowanym podpisem
elektronicznym osoby reprezentujacej Wykonawce




