Załącznik nr 1 do SIWZ RZP.271.03.2019

Formularz oferty 


..................................................
(pieczęć firmowa)

Pełna nazwa Wykonawcy  .......................................................................................................................................

Adres Wykonawcy .......................................................................................................................................

Forma organizacyjno prawna ……...............................................................................

NIP  .......................................................; REGON .......................................................

e-mail …………………………….nr telefonu  ..........................


Gmina Łomianki
ul. Warszawska 115
                                                                                                   05 – 092  Łomianki
Składając ofertę w postępowaniu prowadzonym w trybie przetargu nieograniczonego: 

Kompleksowa obsługa bankowa budżetu Gminy Łomianki i jej jednostek organizacyjnych w okresie od 01 maja 2019 roku do 30 kwietnia 2023 roku.

zobowiązuję się do zrealizowania zamówienia zgodnie ze wszystkimi warunkami zawartymi w SIWZ oraz w załącznikach za cenę:

1. Oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia w zakresie objętym Specyfikacją istotnych warunków zamówienia na poniższych warunkach:

Cena za prowadzenie rachunków, prowadzenie usługi Identyfikacji Płatności Masowych, wg opisu przedmiotu zamówienia oraz prowadzenie kasy w okresie jednego miesiąca wynosi …………………………….…zł  X 48 miesięcy, łącznie
…………………………. zł brutto  (słownie…………………....................…….)

a) Wysokość oprocentowania środków finansowych zgromadzonych na rachunkach bankowych ……. % 

b) Wysokość oprocentowania kredytu w rachunku bieżącym budżetu Gminy    ……. %

c) Wysokość oprocentowania lokat typu „overnight” i „weekend” ……. %

d) Wysokość prowizji od udzielonego kredytu ……. %

2. ZOBOWIĄZUJĘ się do realizacji przedmiotu zamówienia w terminie od dnia zawarcia
     umowy – nie wcześniej jednak niż od 01 maja 2019 r. do dnia 30 kwietnia 2023 r.
3. OŚWIADCZAMY, że zadeklarowane ceny zawierają wszystkie koszty składające się                  
	na należyte wykonanie przedmiotu umowy. 
4. Następującą część zamówienia powierzymy podwykonawcy/om: 
...…………………………..…………………………………………………………………
(wpisać zakres powierzony podwykonawcom )
Nazwy/ adresy podwykonawcy/ów………………………………………………………….
5. OŚWIADCZAMY, że zgodnie z art. 29 ust. 3a ustawy Pzp  czynności wskazane przez Zamawiającego w Opisie przedmiotu Zamówienia będą świadczyć osoby zatrudnione na podstawie  umowy  o pracę w sposób określony w art. 22 par. 1 ustawy z dnia 26 czerwca 1974 rok  Kodeks pracy. Na wezwanie Zamawiającego zobowiązuje się do przedstawienia stosownych oświadczeń/dokumentów w tym zakresie.
6. OŚWIADCZAMY, że jesteśmy    mikro lub małym lub  średnim  przedsiębiorcą.[footnoteRef:2]) [2: )
Mikroprzedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 10 osób i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionów EUR.
Małe przedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 50 osób i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionów EUR.
Średnie przedsiębiorstwa: przedsiębiorstwa, które nie są mikroprzedsiębiorstwami ani małymi przedsiębiorstwami i które zatrudniają mniej niż 250 osób i których roczny obrót nie przekracza 50 milionów EUR lub roczna suma bilansowa nie przekracza 43 milionów EUR.
] 

7. AKCEPTUJEMY warunki płatności określone przez Zamawiającego we wzorze umowy.
8. OŚWIADCZAMY, że zapoznaliśmy się ze Specyfikacją Istotnych Warunków Zamówienia, i uznajemy się za związanych określonymi w niej zasadami postępowania.
9. UWAŻAMY SIĘ za związanych niniejszą ofertą przez okres 30 dni od upływu terminu do składania ofert. 
10. Oświadczam, że  dysponuję jedną placówką bankową lub filią banku zlokalizowaną na terenie Łomianek  ( proszę podać adres …………...................................................... ), lub*  
 - zobowiązuje się do utworzenia jednej placówki bankowej lub filii banku z możliwością obsługi  kasowej, w tym  realizowania wypłat gotówkowych na zlecenie Zamawiającego                 i jednostek organizacyjnych, nie późnej niż od 1 maja 2019 r.
11. Zastrzegam / nie zastrzegam*** w trybie art. 8 ust. 3 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Pzp w odniesieniu do informacji zawartych w ofercie, iż nie mogą być one udostępniane innym uczestnikom postępowania. Zastrzeżeniu podlegają następujące informacje, stanowiące tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji: 
………………………………………………………………………………………………
12. Informacja przewidziana w art. 13 lub art. 14 RODO
Oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO2) wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.**
13. WSZELKĄ KORESPONDENCJĘ w sprawie niniejszego postępowania należy kierować na poniższy adres: 
…….…………………………………………………………………………………………
14. WRAZ Z OFERTĄ składamy następujące załączniki, oświadczenia i dokumenty: 
……………………………………………………………………………………………….


[bookmark: OLE_LINK4][bookmark: OLE_LINK2]..............................,dnia ...................	     ………………………………………………..                                                                                                                
[bookmark: OLE_LINK5][bookmark: OLE_LINK3]      	(podpis osób  uprawnionych  do składania     oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy)

***  / niepotrzebne skreślić
 / odpowiednie zaznaczyć
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). ** 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).


Załącznik nr 2 do SIWZ RZP.271.03.2019

[bookmark: _Toc192580989][bookmark: _Toc191867095][bookmark: _Toc161806967]OŚWIADCZENIE WYKONAWCY O NIEPODLEGANIU WYKLUCZENIU  I SPEŁNIANIU WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU 

składane na podstawie art. 25a ust. Ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych (t.j.Dz. U. z 2018 r., poz. 1986 ze zm.),  zwaną dalej -     ustawą Pzp.

Zamawiający
GMINA ŁOMIANKI
ul.  Warszawska 115,
05 – 092 Łomianki

Kompleksowa obsługa bankowa budżetu Gminy Łomianki i jej jednostek organizacyjnych w okresie od 01 maja 2019 roku do 30 kwietnia 2023 roku.

Wykonawca:
………………………………………………………………………………
(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)
reprezentowany przez:
………………………………
(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa reprezentacji)


DOTYCZĄCE PRZESŁANEK WYKLUCZENIA Z POSTĘPOWANIA

Na potrzeby ww. przedmiotowego postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego przez Gminę Łomianki  reprezentowaną przez Burmistrza Łomianek Małgorzatę Żebrowską – Piotrak oświadczam, co następuje:
OŚWIADCZENIA DOTYCZĄCE WYKONAWCY:

1. Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z ww. postępowania na podstawie 
art. 24 ust 1 pkt 12-23 ustawy Pzp.
1. Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z ww. postępowania na podstawie 
art. 24 ust. 5 pkt 1 ustawy Pzp.

Oświadczam, że zachodzą w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z ww. 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 pkt 1 ustawy Pzp). Jednocześnie oświadczam, że w związku z ww. okolicznością, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy Pzp podjąłem następujące środki naprawcze:……………………………………………………………………….. 

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODMIOTU, NA KTÓREGO ZASOBY POWOŁUJE SIĘ WYKONAWCA:

1. 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 na podstawie art. 24 ust 1 pkt 12-23 ustawy Pzp oraz art. 24 ust. 5 pkt 1 ustawy Pzp   z ww. postępowania o udzielenie zamówienia.

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODWYKONAWCY NIEBĘDĄCEGO PODMIOTEM, NA KTÓREGO ZASOBY POWOŁUJE SIĘ WYKONAWCA:

1. Oświadczam, że następujący/e podmiot/y, będący/e podwykonawcą/ami: ……………………………………………………………………..….……………………..(podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG), nie podlega/ą wykluczeniu na podstawie art. 24 ust 1 pkt 12-23 ustawy Pzp oraz art. 24 ust. 5 pkt 1 ustawy Pzp   z ww. postępowania o udzielenie zamówienia.

DOTYCZĄCE SPEŁNIANIA WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU  na podstawie art. 25 ust. 1 ustawy Pzp

[bookmark: _GoBack]Na potrzeby przedmiotowego postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego przez Gminę Łomianki  reprezentowaną przez Burmistrza Łomianek Małgorzatę Żebrowską – Piotrak oświadczam, co następuje:
INFORMACJA DOTYCZĄCA WYKONAWCY:

1. Oświadczam, że spełniam warunki udziału w przedmiotowym  postępowaniu określone przez Zamawiającego w     Ogłoszeniu  o zamówieniu  oraz w Specyfikacji  Istotnych  Warunkach zamówienia. 

INFORMACJA W ZWIĄZKU Z POLEGANIEM NA ZASOBACH INNYCH PODMIOTÓW

1. Oświadczam, że w celu wykazania spełniania warunków udziału w przedmiotowym postępowaniu, określonych przez zamawiającego w      Ogłoszeniu  o zamówieniu  oraz w Specyfikacji  Istotnych  Warunkach zamówienia polegam na zasobach następującego/ych podmiotu/ów na zasadach określonych w art. 22a ustawy Pzp……………………..…………………………………………….w następującym zakresie:……...……………………………………………………………..………………..(wskazać podmiot i określić odpowiedni zakres dla wskazanego podmiotu). 

Na potwierdzenie powyższego składam zobowiązanie tych podmiotów do oddania mi do dyspozycji niezbędnych zasobów na potrzeby realizacji zamówienia.




.................................,dnia ...................	………………………………………………..                                                                                                                
	(podpis osób  uprawnionych  do składania  oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy)


5

