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[bookmark: _GoBack]Załącznik nr 2 do IWZ
Agencja Mienia Wojskowego
		Oddział Regionalny Wrocław
ul. Sztabowa 32
50-984 Wrocław

FORMULARZ OFERTY

Składając ofertę w postępowaniu na:
„Świadczenie usług pocztowych dla Oddziału Regionalnego Agencji Mienia Wojskowego we Wrocławiu.”

1 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 2 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 3 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
(pieczątka Wykonawcy/ów)

DANE WYKONAWCY/ WYKONAWCÓW [footnoteRef:1]: [1:  w przypadku oferty wspólnej] 

	1. Pełna zarejestrowana nazwa: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . …………………………………………………………………………………………………………..
Zarejestrowany adres: ulica . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . kod . . . . . . . . miejscowość . . . . . . . . . 
R e g o n … … … … … … … … … … … … … … … … . N I P … … … … … … … … … … … 

	1. Pełna zarejestrowana nazwa: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ……………………………………………………………………………………………………..
Zarejestrowany adres: ulica . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . kod . . . . . . . . miejscowość . . . . . . . . . 
R e g o n … … … … … … … … … … … … … … … … . N I P … … … … … … … … … … …


1.	OFERUJEMY wykonanie przedmiotu zamówienia zgodnie ze wszystkimi warunkami zawartymi w IWZ za wynagrodzeniem:
Wartość oferty brutto:…………………………………………………….zł
(słownie złotych: ..........................................................................................)
w tym należny podatek od towarów i usług VAT w wysokości ...................zł, 
(słownie :......................................................................zł).
2. OŚWIADCZAMY, że dysponujemy ………… (należy podać liczbę placówek odbiorczych na terenie Polski) placówkami odbiorczymi.
3. OŚWIADCZAMY, że liczba pracowników Wykonawcy zatrudnionych w działalności operacyjnej Wykonawcy na umowę o pracę, w przeliczeniu na pełnozatrudnionych, według stanu na 31.10.2017 r wynosi ……….. osób.
4. OŚWIADCZAMY, że zapoznaliśmy się z Istotnymi Warunkami	Zamówienia i uznajemy się za związanych określonymi w niej zasadami 	postępowania – w terminach i pod warunkami w niej określonymi.
5. OŚWIADCZAMY, iż uzyskaliśmy wszystkie niezbędne informacje do przygotowania oferty i realizacji zamówienia.
6. OŚWIADCZAMY, świadomi odpowiedzialności karnej z art. 297 kodeksu karnego, że wszystkie oświadczenia i informacje zamieszczone w niniejszej ofercie są prawdziwe i rzetelne.
7. OŚWIADCZAMY, że zapoznaliśmy się z postanowieniami umowy. Zobowiązujemy się w przypadku wyboru naszej oferty do zawarcia umowy na warunkach w niej określonych, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.
8. UWAŻAMY się za związanych niniejszą ofertą przez okres 30 dni. Bieg terminu rozpoczyna się wraz z upływem terminu składania ofert. 
9. OŚWIADCZAMY, iż tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji, które nie mogą być udostępnione innym uczestnikom postępowania stanowią informacje zawarte w następujących dokumentach:
(podać strony Oferty) .............................. – dołączone do oferty w oddzielnej kopercie
10. OŚWIADCZAMY, że zrealizujemy przedmiot zamówienia w terminie: wskazanym w SIWZ i we wzorze umowy.
11. OŚWIADCZAMY, że przedmiot zamówienia będziemy realizować przy udziale podwykonawców i powierzymy podwykonawcom wykonanie następujących części zamówienia:…………………………………………………………………………2
12. PRZYJMUJEMY warunki płatności określone we wzorze umowy ( wzór umowy zał. Nr 6 do IWZ). 
13. OSWIADCZAMY, że wycena przedmiotu umowy uwzględnia wszystkie uwarunkowania oraz czynniki związane z realizacją zamówienia i obejmuje cały zakres rzeczowy zamówienia - jest kompletna.
14. ZOBOWIĄZUJEMY się, że w okresie trwania umowy będziemy posiadać ubezpieczenie od odpowiedzialności cywilnej w zakresie prowadzonej działalności gospodarczej obejmującej przedmiot zamówienia i przedłożymy umowę ubezpieczenia na żądanie Zamawiającego.
15. OŚWIADCZAM, że prowadzę działalność gospodarczą pod nazwą ……………………………………………………………… na podstawie wpisu nr do ewidencji działalności gospodarczej prowadzonej przez ……..…………..……..…………[footnoteRef:2], [2:  dotyczy Wykonawców prowadzących działalność gospodarczą na podstawie wpisu do ewidencji działalności gospodarczej.] 

16. OŚWIADCZAM, że wyrażam zgodę na otrzymywanie korespondencji w trakcie postępowania drogą elektroniczną lub fax-em.
17. Adres Wykonawcy, na który należy kierować korespondencję w trakcie postępowania:
..............................................................................................................................................
numer telefonu: .......................................; numer faksu: ................................................
adres poczty elektronicznej  e-mail …………………………………………
16.	Oświadczamy, że nasze przedsiębiorstwo należy zaliczyć do kategorii:**
1)	mikro przedsiębiorstw - mniej niż 10 pracowników, obrót roczny lub bilans poniżej 2 mln EUR;
2)	małych przedsiębiorstw - mniej niż 50 pracowników, obrót roczny lub bilans poniżej 10 mln EUR;
3)	średnich przedsiębiorstw - mniej niż 250 pracowników, obrót roczny poniżej 50 mln EUR lub bilans poniżej 43 mln EUR.
** niepotrzebne skreślić
18. OFERTĘ niniejszą składamy na ……...... kolejno ponumerowanych stronach.
19. ZAŁĄCZNIKAMI do niniejszej Oferty, stanowiącymi jej integralną część są: 


................................... dn. ..................                               ......................................................
        miejscowość                                                                                      podpis czytelny lub nieczytelny z pieczątką  imienną   
                                                                                                                          osoby lub osób upoważnionych do podpisu 
                                                                                                                                      w imieniu Wykonawcy

















Załącznik nr 3 do SIWZ
	



(pieczęć Wykonawcy)



REGON ..............................					
NIP .....................................			
Agencja Mienia Wojskowego
		Oddział Regionalny Wrocław
Ul. Sztabowa 32
50-984 Wrocław

FORMULARZ CENOWY

„Świadczenie usług pocztowych dla Oddziału Regionalnego Agencji Mienia Wojskowego we Wrocławiu.”



	Lp.
	Rodzaje przesyłek
	Waga
	Szacowana ilość przesyłek
	Cena jednostkowa
	Wartość netto
	 
	 

	
	
	
	
	
	
	VAT (zł)
	Wartość

	
	
	
	
	
	
	 
	brutto

	1
	2
	3
	4
	5
	7
	8
	9

	1. Usługi krajowe
	 
	 
	 
	 

	1.1.   Listy zwykłe
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	I
	GABARYT  A
	do 350 g
	20 000
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 350 g do 1000 g
	5
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 1000g do 2000 g
	5
	 
	 
	 
	 

	II
	GABARYT B
	do 350 g
	5
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 350 g do 1000 g
	5
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 1000g do 2000 g
	8
	 
	 
	 
	 

	1.2. Listy zwykłe priorytetowe 

	I
	Gabaryt A
	do 350 g
	136
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 350 g do 1000 g
	5
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 1000g do 2000 g
	5
	 
	 
	 
	 

	II
	GABARYT B
	do 350 g
	5
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 350 g do 1000 g
	5
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 1000g do 2000 g
	5
	 
	 
	 
	 

	1.3. Listy polecone ekonomiczne 

	I
	Gabaryt A
	do 350 g
	6700
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 350 g do 1000 g
	50
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 1000g do 2000 g
	15
	 
	 
	 
	 

	II
	GABARYT B
	do 350 g
	10
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 350 g do 1000 g
	15
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 1000g do 2000 g
	12
	 
	 
	 
	 

	1.4. Listy polecone za zwrotnym potwierdzeniem odbioru 

	I
	Gabaryt A
	do 350 g
	14700
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 350 g do 1000 g
	40
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 1000g do 2000 g
	40
	 
	 
	 
	 

	II
	GABARYT B
	do 350 g
	14
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 350 g do 1000 g
	24
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 1000g do 2000 g
	10
	 
	 
	 
	 

	1.5. Listy priorytetowe polecone 

	I
	Gabaryt A
	do 350 g
	135
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 350 g do 1000 g
	4
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 1000g do 2000 g
	4
	 
	 
	 
	 

	II
	GABARYT B
	do 350 g
	2
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 350 g do 1000 g
	1
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 1000g do 2000 g
	10
	 
	 
	 
	 

	1.6. Listy polecone priorytetowe za potwierdzeniem odbioru 
 

	I
	Gabaryt A
	do 350 g
	12
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 350 g do 1000 g
	2
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 1000g do 2000 g
	10
	 
	 
	 
	 

	II
	GABARYT B
	do 350 g
	1
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 350 g do 1000 g
	1
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 1000g do 2000 g
	6
	 
	 
	 
	 

	2. Usługi zagraniczne 

	2.1. Listy zwykłe 

	I
	EUROPEJSKIE
	do 350 g
	20
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 350 g do 1000 g
	5
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 1000g do 2000 g
	5
	 
	 
	 
	 

	II
	POZAEUROPEJSKIE
	do 350 g
	5
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 350 g do 1000 g
	5
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 1000g do 2000 g
	5
	 
	 
	 
	 

	2.3. Listy polecone priorytetowe za zwrotnym potwierdzeniem odbioru
	 
	 
	 
	 

	I
	EUROPEJSKIE
	do 350 g
	10
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 350 g do 1000 g
	5
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 1000g do 2000 g
	5
	 
	 
	 
	 

	II
	POZAEUROPEJSKIE
	do 350 g
	5
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 350 g do 1000 g
	5
	 
	 
	 
	 

	3. Paczki pocztowe krajowe 

	3.1. Paczki ekonomiczne 

	I
	GABARYT A
	do 1 kg
	5
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 1kg do 2kg
	5
	 
	 
	 
	 

	I
	GABARYT B
	do 1 kg
	5
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 1kg do 2kg
	5
	 
	 
	 
	 

	3.2. Paczki ekonomiczne za zwrotnym potwierdzeniem odbioru 

	I
	GABARYT A
	do 1 kg
	5
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 1kg do 2kg
	5
	 
	 
	 
	 

	II
	GABARYT B
	do 1 kg
	5
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 1kg do 2kg
	5
	 
	 
	 
	 

	4. Zwroty nieodebranych przesyłek po wyczerpaniu możliwości doręczenia 

	4.1.Przesyłki listowe polecone 

	I
	Gabaryt A
	do 350 g
	10
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 350 g do 1000 g
	10
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 1000g do 2000 g
	10
	 
	 
	 
	 

	4.2. Przesyłki listowe polecone za zwrotnym potwierdzeniem odbioru 

	I
	Gabaryt A
	do 350 g
	1 500
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 350 g do 1000 g
	5
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	ponad 1000g do 2000 g
	5
	 
	 
	 
	 

	5. Inne

	I
	Usługa odbioru przesyłek z siedziby Zamawiającego (cena za usługi realizowane w ciągu miesiąca x 12 miesięcy
	12
	 
	 
	 
	 

	
	
	
	RAZEM
	 
	 
	 











................................... dn. ..................                               ......................................................
        miejscowość                                                                                      podpis czytelny lub nieczytelny z pieczątką  imienną   
                                                                                                                          osoby lub osób upoważnionych do podpisu 
                                                                                                                                      w imieniu Wykonawcy

















Załącznik nr 4 do IWZ
	


(pieczęć Wykonawcy)



REGON ..............................					
NIP .....................................		
Oświadczenie wykonawcy
DOTYCZĄCE SPEŁNIANIA WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU
Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego
pn. „Świadczenie usług pocztowych dla Oddziału Regionalnego Agencji Mienia Wojskowego we Wrocławiu.”

oświadczam, co następuje:
INFORMACJA DOTYCZĄCA WYKONAWCY:
Oświadczam, że spełniam warunki udziału w postępowaniu określone przez Zamawiającego
w Rozdziale V ust. 2 IWZ, w szczególności:
1) Posiadam uprawnienia do wykonywania działalności pocztowej na terenie całego kraju, na podstawie wpisu do rejestru operatorów pocztowych, prowadzonego przez Prezesa Urzędu Komunikacji Elektronicznej, zgodnie z art. 6 ustawy Prawo pocztowe o której mowa w części III IWZ.
2) Znajduję się w sytuacji ekonomicznej i finansowej umożliwiającej realizację zamówienia.


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

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI:


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.

…………….……. (miejscowość), dnia ………….……. r.

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



Załącznik nr 5 do IWZ

	



(pieczęć Wykonawcy)



REGON ..............................					
NIP .....................................		



Oświadczenie wykonawcy
DOTYCZĄCE PRZESŁANEK WYKLUCZENIA Z POSTĘPOWANIA

Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn. .  „Świadczenie usług pocztowych dla Oddziału Regionalnego Agencji Mienia Wojskowego we Wrocławiu.”oświadczam, co następuje:

OŚWIADCZENIA DOTYCZĄCE WYKONAWCY:
1. Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania z powodu okoliczności, o których mowa w Rozdziale VI  IWZ.



…………….……. (miejscowość), dnia ………….……. r.



…………………………………
(podpis)


OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI:

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.



…………….……. (miejscowość), dnia …………………. r.



……………………………………
(podpis)

Załącznik nr 7 do IWZ

OŚWIADCZENIE WYKONAWCY
Oświadczamy, że zgodnie z art. 24 ust. 11 z ustawy z dnia 
29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych (Dz.U. 2017 poz. 1579 ze zmianami) 
należymy / nie należymy*) do grupy kapitałowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (Dz.U.2017.229 ze zm.).
1. 	Lista podmiotów należących do tej samej grupy kapitałowej (wypełnić tylko w przypadku, 
gdy Wykonawca oświadczył, że należy do grupy kapitałowej).

	Lp.
	
Nazwa podmiotu i adres


	1.


	

	2.


	

	3.


	

	4.


	



Prawdziwość powyższych danych potwierdzam własnoręcznym podpisem, świadom odpowiedzialności karnej z art. 297 kodeksu karnego.

................................... dn. ..................                          .................................................................
        miejscowość                                                                                        podpis czytelny lub nieczytelny z pieczątką  imienną 
                                                                                                                                  osoby lub osób upoważnionych 
                                                                                                                                do podpisu w imieniu Wykonawcy

* niewłaściwe skreślić
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