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[bookmark: _GoBack]ZAŁĄCZNIK  NR  2  DO  OGŁOSZENIA
FORMULARZ OFERTY
OFERTA

Składając ofertę w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego na „Świadczenie obsługi prawnej w Oddziale Regionalnym Agencji Mienia Wojskowego w Szczecinie” (postępowanie nr DZP-OS.7729.4.2019)

my niżej podpisani:

Wykonawca  ……………………………………………………………………………………
ul. ………………………………………………………………………………………………..
miasto ………………………………………………kraj ………………………………………
NIP………………………………Regon………………………………………………………...
Dane do korespondencji:
ul. ………………………………………………………………………………………………..
kod ……………… miasto ………………………………………………kraj …………………
nr telefonu ………………………………….. nr faksu ………………………………………...
Adres e-mail (proszę wypełnić drukowanymi literami):
	                                                                                     @  


W przypadku wspólnego ubiegania się o udzielenie zamówienia należy podać dane pozostałych Wykonawców:
Wykonawca  ……………………………………………………………………………………
ul. ………………………………………………………………………………………………..
miasto ………………………………………………kraj …...………………………………….
Wykonawca  ……………………………………………………………………………………
ul. ………………………………………………………………………………………………..
miasto ………………………………………………kraj …………………………………...….
Wykonawca  ……………………………………………………………………………………
ul. ………………………………………………………………………………………………..
miasto ………………………………………………kraj …………………………………...….

1. Oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia na warunkach określonych w OGŁOSZENIU i jego załącznikach oraz zgodnie z poniższą tabelą:

	Opis
	

Czas świadczenia usług
	Wartość ryczałtu miesięcznego netto [zł]
	Cena netto za cały okres obsługi prawnej

[zł]
(kol. nr 2 x kol.
 nr 3)
	23 % podatek VAT

[zł]
(kol. nr 4 x 23%)
	Cena brutto za cały okres obsługi prawnej 

[zł]
(kol.4+5)

	1
	2
	3
	4
	5
	6

	Zamówienie na świadczenie obsługi prawnej
	36 m-cy
	
	
	
	



2. Oświadczam, że posiadam dodatkowe doświadczenie w wykonywaniu bieżącej obsługi prawnej w …………  jednostek sektora finansów publicznych w rozumieniu Ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych, do których ustawowych zadań własnych należy budownictwo mieszkaniowe, w okresie ostatnich 10 (dziesięciu) lat przed upływem terminu składania ofert.
Uwaga!!!
W przypadku niewpisania ilości jednostek sektora finansów publicznych 
w formularzu ofertowym Zamawiający uzna, że Wykonawca deklaruje minimalny wymiar wymagany w OGŁOSZENIU (tj. 5 jednostek sektora finansów publicznych). Wykonawca otrzyma wówczas 0 pkt w kryterium „dodatkowe doświadczenie”.

3. Zgodnie z treścią art. 91 ust. 3a ustawy Prawo zamówień publicznych oświadczamy, że wybór przedmiotowej oferty:
1) nie będzie prowadzić do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego;
2) będzie prowadzić do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego w zakresie 
i wartości:
…………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………
(należy wskazać: nazwę (rodzaj) towaru/usługi, których dostawa/świadczenie będzie prowadzić do jego powstawania oraz ich wartości bez kwoty podatku od towarów i usług)
	UWAGA:
W przypadku nieuzupełnienia Zamawiający uzna, że wybór oferty nie będzie skutkować powstaniem 
u Zamawiającego obowiązku podatkowego.

4. Oświadczamy, że OGŁOSZENIE i zawarte w nim warunki płatności zostały przez nas zaakceptowane.
5. Oświadczamy, że jesteśmy związani ofertą przez czas wskazany w OGŁOSZENIU.
6. Oświadczamy, że jesteśmy mikroprzedsiębiorstwem / małym przedsiębiorstwem / średnim przedsiębiorstwem / inne: ………………………………………………. (niepotrzebne skreślić)
7. Oświadczamy, że ceny wskazane w Formularzu OFERTY nie ulegną zmianie przez okres trwania umowy,
8. Oświadczamy, że w cenie oferty uwzględnione zostały wszystkie koszty realizacji zamówienia.
9. Pełnomocnikiem wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie niniejszego zamówienia dla potrzeb niniejszego zamówienia jest:
…………………………………………..……………………………….…………………… 
(wypełniają jedynie przedsiębiorcy składający wspólną ofertę)
10. Informacje i dokumenty zawarte w ofercie na stronach od nr ______ do nr _____  stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji, a uzasadnienie dla objęcia wskazanych powyżej informacji tajemnicą przedsiębiorstwa stanowi załącznik do niniejszej oferty.
11. Oświadczam (y), 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 *.
*  W przypadku, gdy wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niż bezpośrednio jego dotyczących lub zachodzi wyłączenie stosowania obowiązku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO treści oświadczenia wykonawca nie składa (usunięcie treści oświadczenia np. przez jego wykreślenie).
1) 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). 

12. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z informacjami zawartymi w Rozdziale XVI OGŁOSZENIA dotyczącymi przetwarzania danych osobowych Wykonawcy oraz bezwarunkowo akceptujemy przedstawione w niej warunki.
 (wypełniają jedynie przedsiębiorcy składający wspólną ofertę)
13. Oświadczamy, że nie powierzamy / powierzamy (niepotrzebne skreślić)
wykonanie następującej części (zakresu) oferowanego zamówienia, (należy podać zakres (część) powierzonego podwykonawcom zamówienia):
…………………………………………………………...…………………………….…
UWAGA:
Brak skreślenia i niewypełnienie pól oznaczać będzie, że Wykonawca nie powierzy podwykonawcom wykonania zakresu oferowanego zamówienia.

14. Załącznikami do składanej przez nas oferty są*:
1.      ………………………….
2.   ………………………….
3.  …………………………..
4. ……………………………
5. ……………………………

Oferta zawiera ______ ponumerowanych stron.

                                                                          ............................................................................
Data i czytelny podpis lub podpis z pieczątką imienną osoby (osób) upoważnionej (upoważnionych) do reprezentowania Wykonawcy


ZAŁĄCZNIK  NR  3  DO  OGŁOSZENIA



................................................
Nazwa lub pieczęć Wykonawcy


OŚWIADCZENIE  O  BRAKU  PODSTAW  WYKLUCZENIA


Składając ofertę w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego na „Świadczenie obsługi prawnej w Oddziale Regionalnym Agencji Mienia Wojskowego w Szczecinie” (postępowanie nr DZP-OS.7729.4.2019)


oświadczam(y), że:
1.     w stosunku do mnie (nas), jako Wykonawcy(ów) brak jest podstaw wykluczenia z postępowania o udzielenie zamówienia w okolicznościach, o których mowa w art. 24 ust. 1 pkt 15, 21 i 22 ustawy Prawo zamówień publicznych.
2.     w stosunku do mnie (nas) jako Wykonawcy(ów) brak jest podstaw wykluczenia 
z postępowania o udzielenie zamówienia w okolicznościach, o których mowa w art. 24 ust. 1 pkt 13-14, 16-20 ustawy Prawo zamówień publicznych, za wyjątkiem okoliczności, o których mowa w pkt 3 poniżej.
3.     /wypełnić jeśli dotyczy/ w stosunku do mnie (nas) jako Wykonawcy(ów) zachodzą przesłanki do wykluczenia z postępowania o udzielenie zamówienia w okolicznościach, 
o których mowa w art. 24 ust. 1 pkt …………… (proszę wpisać spośród wymienionych: 13-14, 16-20 lub ust. 5) ustawy Prawo zamówień publicznych. Jednocześnie oświadczam, że w związku z ww. okolicznością, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy Prawo zamówień publicznych podjąłem następujące środki naprawcze:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
...........................................................................
                                                                                            Data i czytelny podpis lub podpis z pieczątką imienną 
                                                                                                 osoby (osób) upoważnionej (upoważnionych)
                                                                                                          do reprezentowania Wykonawcy



ZAŁĄCZNIK NR  4  DO  OGŁOSZENIA
OŚWIADCZENIE
O  PRZYNALEŻNOŚCI   LUB  BRAKU  PRZYNALEŻNOŚCI
DO  TEJ  SAMEJ  GRUPY  KAPITAŁOWEJ

Ja niżej podpisany ………………………………………………………………………………
                  (imię i nazwisko składającego oświadczenie)

będąc upoważnionym do reprezentowania Wykonawcy:

…………………………………………………………….……………………………………..
(nazwa Wykonawcy)

…………………………………………………………….........………………………………..
(adres siedziby Wykonawcy)

biorącego udział w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego „Świadczenie obsługi prawnej w Oddziale Regionalnym Agencji Mienia Wojskowego w Szczecinie”
(postępowanie nr DZP-OS.7729.4.2019)
niniejszym oświadczam, że:
· nie przynależę do żadnej grupy kapitałowej
· nie przynależę do tej samej grupy kapitałowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (Dz. U. z 2017 r., poz. 229 ze zm.) z Wykonawcami, którzy złożyli oferty w przedmiotowym postępowaniu o udzielenie zamówienia1);
· przynależę do tej samej grupy kapitałowej łącznie z nw. Wykonawcami, którzy złożyli odrębne oferty w przedmiotowym postępowaniu o udzielenie zamówienia1)2)

	Lp.
	Nazwa podmiotu
	Siedziba

	
	

	

	
	

	



                                              ............................................
Data i czytelny podpis lub podpis z pieczątką imienną osoby (osób) upoważnionej (upoważnionych) do reprezentowania Wykonawcy
1) niepotrzebne skreślić
2) wraz ze złożeniem oświadczenia o przynależności do tej samej grupy kapitałowej z Wykonawcami, którzy złożyli odrębne oferty, Wykonawca może przedstawić dowody wykazujące, że istniejące powiązania z ww. Wykonawcami nie prowadzą do zakłócenia konkurencji w przedmiotowym postępowaniu o udzielenie zamówieni



ZAŁĄCZNIK NR  5  DO  OGŁOSZENIA



................................................
Nazwa lub pieczęć Wykonawcy




OŚWIADCZENIE
o spełnianiu warunków udziału w postępowaniu.

Składając ofertę w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego na „Świadczenie obsługi prawnej w Oddziale Regionalnym Agencji Mienia Wojskowego w Szczecinie” (postępowanie nr DZP-OS.7729.4.2019)
 


Oświadczam, że spełniam warunki udziału w postępowaniu o których mowa w rozdziale V ust. 3 Ogłoszenia.











                                              ............................................
Data i czytelny podpis lub podpis z pieczątką imienną osoby (osób) upoważnionej (upoważnionych) do reprezentowania Wykonawcy

















ZAŁĄCZNIK NR  7  DO  OGŁOSZENIA

WYKAZ OSÓB,

które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia wraz z informacjami na temat ich kwalifikacji zawodowych i doświadczenia, a także zakresu wykonywanych przez nie czynności**.


1) Imię i nazwisko …………………………………………………….

Wpis na listę radców prawnych albo adwokatów* nr ……………….. z dnia ……………….

Oświadczam, że osoba wskazana w niniejszym załączniku:
- posiada wyżej wymienione uprawnienia i doświadczenie zawodowe;
- posiada staż pracy w zawodzie radcy prawnego lub adwokata* przez …………. lat;
- świadczyła obsługę prawną przez ….….. lat;
- posiada doświadczenie w obszarze określonym w Rozdziale V ust. 3 pkt. 1 Ogłoszenia przez ……….. miesięcy.


2) Imię i nazwisko …………………………………………………….

Wpis na listę radców prawnych albo adwokatów* nr ……………….. z dnia ……………….

Oświadczam, że osoba wskazana w niniejszym załączniku:
- posiada wyżej wymienione uprawnienia i doświadczenie zawodowe;
- posiada staż pracy w zawodzie radcy prawnego lub adwokata* przez …………. lat;
- świadczyła obsługę prawną przez ….….. lat;
- posiada doświadczenie w obszarze określonym w Rozdziale V ust. 3 pkt. 1 Ogłoszenia przez ……….. miesięcy.


3) Imię i nazwisko …………………………………………………….

Wpis na listę radców prawnych albo adwokatów* nr ……………….. z dnia ……………….

Oświadczam, że osoba wskazana w niniejszym załączniku:
- posiada wyżej wymienione uprawnienia i doświadczenie zawodowe;
- posiada staż pracy w zawodzie radcy prawnego lub adwokata* przez …………. lat;
- świadczyła obsługę prawną przez ….….. lat;
- posiada doświadczenie w obszarze określonym w Rozdziale V ust. 3 pkt. 1 Ogłoszenia przez ……….. miesięcy.



                                              ............................................
Data i czytelny podpis lub podpis z pieczątką imienną osoby (osób) upoważnionej 
(upoważnionych) do reprezentowania Wykonawcy







*niepotrzebne skreślić
**przy większej ilości osób należy powielić wykaz.
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