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Numer sprawy 53/ZP/2018

Załącznik nr 1 do SIWZ- ZMIANA 1
__________________ dn. ___________r.

OD:

_____________________________________

                      (nazwa Wykonawcy)

________________________________
                       (siedziba Wykonawcy, województwo)

_____________________________________

          (nr NIP, REGON, KRS lub CEIDG)
________________________________
                                            (tel/fax)

_____________________________________
                         (EMAIL, STRONA INTERNETOWA)

OFERTA 
DLA: WIELOSPECJALISTYCZNY SZPITAL - SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ W ZGORZELCU





59-900 Zgorzelec





ul. Lubańska 11/12





tel. 571 334 686     fax 75 77 50 173

Nawiązując do ogłoszenia o przetargu nieograniczonym na: 
Rozbudowa Szpitalnego Oddziału Ratunkowego Wielospecjalistycznego Szpitala – SPZOZ w Zgorzelcu
oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia:



brutto: ______________________ zł (z VAT)



słownie zł: ___________________________________________
w tym podatek VAT ______%, 
w wysokości ______________ zł.
WARUNKI REALIZACJI:
1. okres gwarancji i rękojmi dla zaoferowanych urządzeń wentylacji i klimatyzacji: minimalny okres 24 miesiące przyjęty przez Zamawiającego dla każdej złożonej oferty LUB ______miesięcy (wypełnić koniecznie – jeżeli Wykonawca oferuje dłuższy okres aniżeli minimalny 24-miesięczny)

UWAGA: zaoferowany okres gwarancji i rękojmi dla urządzeń wentylacji i klimatyzacji nie może być krótszy niż 24 miesiące i dłuższy niż 60 miesięcy. 
Zamawiający przyjmuje, iż każdy Wykonawca składający ofertę - oferuje minimalny 24 miesięczny okres gwarancji i rękojmi.

Jeżeli Wykonawca chciałby uzyskać dodatkowe punkty w powyższym kryterium winien wypełnić odpowiedni punkt w formularzu oferty.
Wskazanie okresu gwarancji i rękojmi krótszego niż 24 miesiące – spowoduje odrzucenie oferty jako niespełniającej wymagań SIWZ.
Zaoferowanie okresu dłuższego niż 60 miesięcy jest dopuszczalne,  jednak dla obliczeń punktów zostanie użyta wartość 60 miesięcy.
1. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze specyfikacją i nie wnosimy do niej zastrzeżeń oraz zdobyliśmy konieczne informacje do przygotowania oferty.
2. Oświadczamy, że uważamy się za związanych niniejszą ofertą na czas wskazany w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia. 
3. Oświadczamy, że zawarte w specyfikacji istotne warunki zamówienia oraz projekt umowy zostały przez nas zaakceptowane i zobowiązujemy się w przypadku wyboru naszej oferty do zawarcia umowy na wyżej wymienionych warunkach i w terminie wyznaczonym przez zamawiającego.

PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA
4. Oświadczamy, że zaoferowany przedmiot spełnia wymogi SIWZ w zakresie wymaganego przez opisu przedmiotu zamówienia lub jego dopuszczenia do zaoferowania 
(wyjaśnienie  nr DZP _____ punkt _____ z dnia _____).
Poniżej przedstawiono wykaz pozycji asortymentowych, których dotyczy dopuszczenie do zaoferowania*:

1) ___________________________________________ 

2) __________________________________________ itd.)

*(Należy wykazać każdy parametr odbiegający od parametru wymaganego przez Zamawiającego w opisie oraz wskazać parametr oferowany – JEŻELI ZAMAWIAJĄCY DOPUŚCIŁ ZMIANY WSKUTEK WZNIESIONYCH ZAPYTAŃ WYKONAWCÓW)
PODWYKONAWSTWO

5. Oświadczamy, że przedmiot zamówienia zamierzamy:

WYKONAĆ SAMODZIELNIE* 

ZLECIĆ PODWYKONAWCOM*                                     *niepotrzebne skreślić
6. Części zamówienia, której wykonanie zamierza powierzyć podwykonawcy –na podstawie pkt. 2.9 SIWZ
Należy wskazać części zamówienia oraz wartość lub procentową część zamówienia,  jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub podwykonawcom

	Części zamówienia jakie zostanie powierzona podwykonawcy lub podwykonawcom - zgodnie z podziałem dokonanym przez wykonawcę
	Wartość lub procentowa część zamówienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub podwykonawcom
	Firmy podwykonawców
(nazwy albo imiona i nazwiska oraz dane kontaktowe podwykonawców i osób do kontaktu z nimi, zaangażowanych w dostawy. wykonawca zawiadamia Zamawiającego o wszelkich zmianach danych, o których mowa powyżej, w trakcie realizacji zamówienia, a także przekazuje informacje na temat nowych podwykonawców, którym w późniejszym okresie zamierza powierzyć realizację o ile są już znane)

	
	
	


*niepotrzebne skreślić
7. Oświadczamy, że wykonawca:

JEST* / NIE JEST*            (*niepotrzebne skreślić)
- w myśl przepisów ustawy z 6 marca 2018r  Prawo przedsiębiorców  (Dz. U 2018, poz. 646 ze zm.):
mikroprzedsiębiorstwem bądź małym lub średnim przedsiębiorstwem.
Za mikroprzedsiębiorcę uważa się przedsiębiorcę, który w co najmniej jednym z dwóch ostatnich lat obrotowych:
1) zatrudniał średniorocznie mniej niż 10 pracowników oraz
2) osiągnął roczny obrót netto ze sprzedaży towarów, wyrobów i usług oraz operacji finansowych nieprzekraczający równowartości w złotych 2 milionów euro, lub sumy aktywów jego bilansu sporządzonego na koniec jednego z tych lat nie przekroczyły równowartości w złotych 2 milionów euro.
 Za małego przedsiębiorcę uważa się przedsiębiorcę, który w co najmniej jednym z dwóch ostatnich lat obrotowych:
1) zatrudniał średniorocznie mniej niż 50 pracowników oraz
2) osiągnął roczny obrót netto ze sprzedaży towarów, wyrobów i usług oraz operacji finansowych nieprzekraczający równowartości w złotych 10 milionów euro, lub sumy aktywów jego bilansu sporządzonego na koniec jednego z tych lat nie przekroczyły równowartości w złotych 10 milionów euro.
 Za średniego przedsiębiorcę uważa się przedsiębiorcę, który w co najmniej jednym z dwóch ostatnich lat obrotowych:
1) zatrudniał średniorocznie mniej niż 250 pracowników oraz
2) osiągnął roczny obrót netto ze sprzedaży towarów, wyrobów i usług oraz operacji finansowych nieprzekraczający równowartości w złotych 50 milionów euro, lub sumy aktywów jego bilansu sporządzonego na koniec jednego z tych lat nie przekroczyły równowartości w złotych 43 milionów euro.
OFERTA WSPÓLNA*
8. Oświadczamy, iż wspólnie ubiegamy się o udzielenie zamówienia. Następujące części zamówienia będą realizowane przez poszczególne podmioty konsorcjum:

Część zamówienia




podmiot konsorcjum

_______________________________________
_______________________________________
_______________________________________
_______________________________________
*niepotrzebne skreślić
OBOWIĄZEK WYNIKAJĄCY Z ART. 91 UST. 3A USTAWY

9. Oświadczamy, że  zgodnie z art. 91 ust. 3a ustawy Prawo zamówień publicznych, że na przedmiot zamówienia, na który składamy niniejszą ofertę: 

POWSTAJE*

NIE POWSTAJE**niepotrzebne skreślić
u Zamawiającego obowiązek podatkowy zgodnie z przepisami o podatku VAT. 

(W przypadku, gdy u Zamawiającego powstaje obowiązek podatkowy zgodnie z przepisami o podatku VAT - należy wskazać nazwę (rodzaj) dostawy/usługi/roboty budowlanej, która prowadzi do powstania obowiązku podatkowego u Zamawiającego, oraz jej wartość bez kwoty podatku). 

Wykaz j/w -  
ZOSTAŁ*

NIE ZOSTAŁ* *niepotrzebne skreślić
załączony do oferty.
(Wykaz należy załączyć do oferty na odrębnym dokumencie - wskazując dodatkowo, którego  zadania (Pakietu) i której pozycji asortymentowej w danym zadaniu/pakiecie - dotyczy)

OSOBY UPOWAŻNIONE DO KONTAKTÓW

10. Na osobę upoważnioną do kontaktów wyznaczamy:

(imię, nazwisko, stanowisko, telefon, e-mail) 

__________________________________________
WADIUM

11. Wadium w wysokości _______________ PLN

zostało wniesione w dniu _______________ w następującej formie: ____________________________________.

Jesteśmy świadomi, że gdyby z naszej winy nie doszło do zawarcia umowy, wniesione przez nas wadium podlega przepadkowi.

Konto bankowe, na które zamawiający może dokonać zwrotu wadium wniesionego w formie pieniężnej ________________________________________________________

ZABEZPIECZENIE NALEŻYTEGO WYKONANIA UMOWY
12. Oświadczam, że w przypadku wyboru mojej oferty zobowiązuję się do wniesienia zabezpieczenia należytego wykonania umowy w wysokości 10% ceny ofertowej brutto. 
13. Oświadczamy, że upoważniamy Zamawiającego i jego upoważnionych przedstawicieli do uzyskania informacji od osób prawnych i instytucji publicznych, do sprawdzenia prawdziwości oświadczeń, dokumentów i przedłożonych informacji.
TAJEMNICA PRZEDSIĘBIORSTWA

14. Niniejsza oferta zawiera na stronach nr od _________ do _________ informacje stanowiące tajemnicę przedsiębiorstwa* w rozumieniu przepisów ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (tj. z 2018r. Dz. U. poz. 419 ze zmianami) i nie mogą być udostępniane. Na okoliczność tego wykazuję skuteczność takiego zastrzeżenia w oparciu o przepisy art. 11 ust. 4 ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (tj. z 2018r. Dz. U. poz. 419 ze zmianami) w oparciu o następujące uzasadnienie: 
________________________________________________________________________
OCHRONA DANYCH OSOBOWYCH (RODO)

15. OŚWIADCZENIE WYMAGANE OD WYKONAWCY W ZAKRESIE WYPEŁNIENIA OBOWIĄZKÓW INFORMACYJNYCH PRZEWIDZIANYCH W ART. 13 LUB ART. 14 RODO – jeżeli dotyczy. 
Oświadczam, że

Wypełniłem/ nie wypełniłem/ NIE DOTYCZY* (niepotrzebne skreślić)

obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO** wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu obiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu. 

** 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). 

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 należy wpisać NIE DOTYCZY.
16. TABELA INFORMACYJNA 
Proszę wypełnić poniższą tabelę - DANE Z TABELI ZOSTANĄ PRZEKAZANE DO DZIAŁU WIODĄCEGO W CELU REALIZACJI ZAWARTEJ UMOWY (proszę o wskazanie numerów wewnętrznych, a nie jedynie numeru centrali)

	NAZWA WYKONAWCY
	

	adres na jaki należy przesyłać korespondencję
	

	dział odpowiedzialny za ralizację zamówienia

nr telefonu

nr faksu

adres e-mail
imię i nazwisko osoby odpowiedzialnej za obsługę zamówienia
	


Prawdziwość powyższych danych stwierdzam własnoręcznym podpisem świadomy odpowiedzialności karnej art. 233 § 1 kodeksu karnego.

Załączniki:

1. ______________________
2. ______________________
  ____________________________________

Podpis i pieczęć upoważnionego Przedstawiciela
Załącznik nr 4 do SWIZ
Zamawiający:

Wielospecjalistyczny Szpital – Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w  Zgorzelcu 

ul. Lubańska 11-12,  59-900 Zgorzelec

Wykonawca:
	pełna nazwa/firma
	adres

	
	

	NIP/PESEL

w zależności od podmiotu
	KRS/CEiDG

w zależności od podmiotu

	
	


reprezentowany przez:

	
	

	imię, nazwisko
	stanowisko/podstawa do reprezentacji


Oświadczenie wykonawcy 

składane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. 

Prawo zamówień publicznych (dalej jako: ustawa Pzp), 

DOTYCZĄCE PRZESŁANEK WYKLUCZENIA Z POSTĘPOWANIA

Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pt.: 

Rozbudowa Szpitalnego Oddziału Ratunkowego Wielospecjalistycznego Szpitala – SPZOZ w Zgorzelcu
- prowadzonego przez: Wielospecjalistyczny Szpital – Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w  Zgorzelcu - oświadczam, co następuje:

I.  OŚWIADCZENIA DOTYCZĄCE WYKONAWCY:

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

2.  Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 24 ust. 5 ustawy Pzp.

......................................,dnia ......................................


......................................*
(miejscowość) 





Podpis i pieczęć upoważnionego Przedstawiciela
3. Oświadczam, że zachodzą w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z 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 ustawy Pzp).
Jednocześnie oświadczam, że w związku z ww. okolicznością, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy Pzp podjąłem następujące środki naprawcze: 

.....................................................................................................................................................................
......................................, dnia ......................................


......................................*
(miejscowość) 





Podpis i pieczęć upoważnionego Przedstawiciela
*PODPISAĆ WŁAŚCIWE OŚWIADCZENIE
II. OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODMIOTU, NA KTÓREGO ZASOBY POWOŁUJE SIĘ WYKONAWCA:
Oświadczam, że w stosunku do następującego/ych podmiotu/tów, 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 zachodzą podstawy wykluczenia z postępowania o udzielenie zamówienia.

......................................, dnia ......................................


......................................*
(miejscowość) 





Podpis i pieczęć upoważnionego Przedstawiciela
III. OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODWYKONAWCY NIEBĘDĄCEGO PODMIOTEM, NAKTÓREGO ZASOBY POWOŁUJE SIĘ WYKONAWCA:

Oświadczam, że w stosunku do następującego/ych podmiotu/tów, będącego/ych podwykonawcą/ami: .................................................................................................................................................

(podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG),
niezachodzą podstawy wykluczenia z postępowania o udzielenie zamówienia.

......................................, dnia ......................................


......................................*
(miejscowość) 





Podpis i pieczęć upoważnionego Przedstawiciela
IV. 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.

......................................, dnia ......................................


......................................*
(miejscowość) 





Podpis i pieczęć upoważnionego Przedstawiciela
*PODPISAĆ WŁAŚCIWE OŚWIADCZENIE

Załącznik nr 5 do SWIZ
Zamawiający:

Wielospecjalistyczny Szpital – Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w  Zgorzelcu 

ul. Lubańska 11-12,  59-900 Zgorzelec

Wykonawca:
	pełna nazwa/firma
	adres

	
	

	NIP/PESEL

w zależności od podmiotu
	KRS/CEiDG

w zależności od podmiotu

	
	


reprezentowany przez:

	
	

	imię, nazwisko
	stanowisko/podstawa do reprezentacji


Oświadczenie wykonawcy 

składane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. 

Prawo zamówień publicznych (dalej jako: ustawa Pzp), 

DOTYCZĄCE SPEŁNIANIA WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU 
Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pt.: 
Rozbudowa Szpitalnego Oddziału Ratunkowego Wielospecjalistycznego Szpitala – SPZOZ w Zgorzelcu
- prowadzonego przez: Wielospecjalistyczny Szpital – Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w  Zgorzelcu - oświadczam, co następuje:
I. INFORMACJA DOTYCZĄCA WYKONAWCY:
Oświadczam, że spełniam warunki udziału w postępowaniu określone przez zamawiającego w PKT 5 SIWZ
......................................, dnia ......................................


...................................... *
(miejscowość) 








(podpis)

II. INFORMACJA W ZWIĄZKU Z POLEGANIEM NA ZASOBACH INNYCH PODMIOTÓW:
Oświadczam, że w celu wykazania spełniania warunków udziału w postępowaniu, określonych przez zamawiającego w ..........................................................................................................................................
(wskazać dokument i właściwą jednostkę redakcyjną dokumentu, w której określono warunki udziału w postępowaniu),
polegam na zasobach następującego/ychpodmiotu/ów: .......................................................................................................................................,w następującym zakresie: ................................................................................................................................................................(wskazać podmiot i określić odpowiedni zakres dla wskazanego podmiotu). 

......................................, dnia ......................................


......................................*
(miejscowość) 





Podpis i pieczęć upoważnionego Przedstawiciela
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.

......................................, dnia ......................................


......................................*
(miejscowość) 





Podpis i pieczęć upoważnionego Przedstawiciela*PODPISAĆ WŁAŚCIWE OŚWIADCZENIE
Załącznik nr 6 do SIWZ
___________________________









                        miejscowość, dnia

Oświadczenie

o przynależności Wykonawcy do grupy kapitałowej (na podst. art. 24 ust. 11 pzp)

Oświadczamy, że ______________________________________________________________

(pełna nazwa Wykonawcy, siedziba)

1. NIE NALEŻYMY DO GRUPY KAPITAŁOWEJ*
2. NALEŻYMY DO GRUPY KAPITAŁOWEJ*
*niepotrzebne skreślić.

Jeżeli Wykonawca wchodzi w skład grupy kapitałowej, wypełnia poniższą listę podmiotów należących do tej samej grupy kapitałowej lub załącza listę podmiotów należących do tej samej grupy kapitałowej na odrębnym dokumencie.

Lista podmiotów należących do grupy kapitałowej:

1. ...........................................................................

2. ...........................................................................

3. ...........................................................................

4. ...........................................................................

________________________________________





Podpis i pieczęć upoważnionego Przedstawiciela

UWAGA: 

W przypadku przynależności do tej samej grupy kapitałowej wykonawca może złożyć wraz z niniejszym świadczeniem dokumenty bądź informacje potwierdzające, ze powiązania z innym wykonawcą nie prowadzą do zakłócenia konkurencji w przedmiotowym postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego.

Załącznik nr  7 do SIWZ

___________________________









                        miejscowość, dnia

ZOBOWIĄZANIE PODMIOTÓW TRZECICH 
DO ODDANIA DO DYSPOZYCJI WYKONAWCY NIEZBĘDNYCH ZASOBÓW
 NA OKRES KORZYSTANIA Z NICH, PRZY WYKONYWANIU ZAMÓWIENIA 
W POSTĘPOWANIU O UDZIELENIE ZAMÓWIENIA PUBLICZNEGO
Działając w imieniu: 

_____________________________________*

zobowiązuję się do oddania do dyspozycji dla Wykonawcy: _____________________________________*

biorącego udział w przedmiotowym postępowaniu swoich zasobów zgodnie z treścią art. 22a ust. 2 ustawy Pzp, w następującym zakresie: 

_____________________________________.*

Jednocześnie wskazuję, iż:

1.Sposób wykorzystania w/w zasobów przy wykonywaniu przedmiotowego zamówienia będzie następujący: 

_____________________________________*

2.Zakres i okres naszego udziału przy wykonywaniu przedmiotowego zamówienia, będzie następujący:

_____________________________________*

*wypełnić wykropkowane miejsca.

Uwaga: Niniejsze zobowiązanie podmiotów trzecich do oddania do dyspozycji Wykonawcy niezbędnych zasobów na okres korzystania z nich przy wykonywaniu zamówienia musi być złożone do oferty w oryginale.

​________________________________________





Podpis i pieczęć upoważnionego Przedstawiciela

Załącznik nr 8 do SIWZ
___________________________









                        miejscowość, dnia

DOŚWIADCZENIE   ZAWODOWE   WYKONAWCY

WYKAZ WYKONANYCH GŁÓWNYCH ROBÓT BUDOWLANYCH W OKRESIE OSTATNICH PIĘCIU LAT PRZED UPŁYWEM TERMINU SKŁADANIA OFERT, A JEŻELI OKRES PROWADZENIA DZIAŁALNOŚCI JEST KRÓTSZY – W TYM OKRESIE, WRAZ Z PODANIEM ICH RODZAJU, WARTOŚCI, DATY, MIEJSCA WYKONANIA I PODMIOTÓW, NA RZECZ KTÓRYCH ROBOTY TE ZOSTAŁY WYKONANE*

	Rodzaj robót
	Wartość zamówienia 
(zł brutto)
	Data wykonania – czas realizacji (rozpoczęcie, zakończenie)
	Miejsce wykonania
	Podmioty, na rzecz których roboty te zostały wykonane

	1
	2
	3
	4
	5

	
	
	
	
	


* ZAMAWIAJĄCY WYMAGA ZAŁĄCZENIA DOWODÓW OKREŚLAJĄCYCH CZY TE ROBOTY BUDOWLANE ZOSTAŁY WYKONANE NALEŻYCIE, W SZCZEGÓLNOŚCI INFORMACJI O TYM CZY ROBOTY ZOSTAŁY WYKONANE ZGODNIE Z PRZEPISAMI PRAWA BUDOWLANEGO I PRAWIDŁOWO UKOŃCZONE, PRZY CZYM DOWODAMI, O KTÓRYCH MOWA, SĄ REFERENCJE BĄDŹ INNE DOKUMENTY WYSTAWIONE PRZEZ PODMIOT, NA RZECZ KTÓREGO ROBOTY BUDOWLANE BYŁY WYKONYWANE, A JEŻELI Z UZASADNIONEJ PRZYCZYNY O OBIEKTYWNYM CHARAKTERZE WYKONAWCA NIE JEST W STANIE UZYSKAĆ TYCH DOKUMENTÓW - INNE DOKUMENTY

________________________________________





Podpis i pieczęć upoważnionego Przedstawiciela 

DO OFERTY           

Załącznik nr 10 do SIWZ – ZMIANA 1
WYKAZ OSÓB, SKIEROWANYCH PRZEZ WYKONAWCĘ DO REALIZACJI ZAMÓWIENIA PUBLICZNEGO, W SZCZEGÓLNOŚCI ODPOWIEDZIALNYCH ZA ŚWIADCZENIE USŁUG, KONTROLĘ JAKOŚCI LUB KIEROWANIE ROBOTAMI BUDOWLANYMI, WRAZ Z INFORMACJAMI NA TEMAT ICH KWALIFIKACJI ZAWODOWYCH, UPRAWNIEŃ, DOŚWIADCZENIA I WYKSZTAŁCENIA NIEZBĘDNYCH DO WYKONANIA ZAMÓWIENIA PUBLICZNEGO, A TAKŻE ZAKRESU WYKONYWANYCH PRZEZ NIE CZYNNOŚCI ORAZ INFORMACJĄ O PODSTAWIE DO DYSPONOWANIA TYMI OSOBAMI
Oświadczamy, że dysponujemy osobami zdolnymi do wykonania zamówienia:
	Imię i nazwisko
	Kwalifikacje/uprawnienia zawodowe wraz z podaniem specjalności wynikającej z uprawnienia (w tym numer uprawnienia) lub innego dokumentu określającego zakres posiadanych kwalifikacji / uprawnień zawodowych 
	informacja o podstawie 

do dysponowania tymi osobami* 

Wykonawca polega na zasobach:
	zakres wykonywanych czynności
	doświadczenie (wskazane w latach)
	Ilość robót (szczegółowo wskazanych w punkcie 5 SIWZ)

	kierownik budowy - 1 osoba posiadająca co najmniej 5-letnie doświadczenie w sprawowaniu samodzielnych funkcji technicznych w budownictwie oraz uprawnienia do kierowania robotami budowlanymi w specjalności konstrukcyjno – budowlanej bez ograniczeń oraz posiada aktualne zaświadczenie o członkostwie we właściwych izbach samorządu zawodowego, w tym kierował co najmniej 2 robotami budowlanymi polegającymi na budowie lub rozbudowie budynku użyteczności publicznej o powierzchni min. 200 m2 każda 

	
	
	własnych * / innych podmiotów *

	
	
	


*niepotrzebne skreślić

Uwaga:

Wykonawca jest zobowiązany wypełnić wszystkie rubryki, podając kompletne informacje, z których wynikać będzie spełnianie warunku udziału w zakresie dysponowania osobami zdolnymi do wykonania zamówienia 

W przypadku, gdy Wykonawca będzie polegać na osobach zdolnych do wykonania zamówienia innych podmiotów, do Wykazu należy załączyć pisemne zobowiązanie tych podmiotów do oddania mu do dyspozycji niezbędnych zasobów w zakresie osób zdolnych do wykonania zamówienia – na okres korzystania z nich przy wykonaniu zamówienia

Informacje zawarte w Załączniku nr 10 do SIWZ nie podlegają uzupełnieniu w zakresie informacji wpływających na przyznanie punktów, zatem jeżeli Wykonawca nie złoży ww. załącznika, nie wypełni go w całości lub części - przyjmuje się, że Wykonawca zaoferował kierownika budowy z minimalnym wymaganym doświadczeniem (opisanym w warunkach udziału) i otrzyma 0 punktów w kryterium „doświadczenie kierownika budowy”. 

UWAGA: Dopuszcza się osoby posiadające równoważne uprawnienia wydane w innych krajach, zgodnie z obowiązującymi przepisami w sprawie uznawania kwalifikacji zawodowych

Oświadczam, że osoby które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia posiadają wymagane uprawnienia jeżeli ustawy nakładają obowiązek posiadania takich uprawnień.
________________________________________





Podpis i pieczęć upoważnionego Przedstawiciela 

NA WEZWANIE ZAMAWIAJĄCEGO
Załącznik nr 10A do SIWZ – ZMIANA  1
WYKAZ OSÓB, SKIEROWANYCH PRZEZ WYKONAWCĘ DO REALIZACJI ZAMÓWIENIA PUBLICZNEGO, W SZCZEGÓLNOŚCI ODPOWIEDZIALNYCH ZA ŚWIADCZENIE USŁUG, KONTROLĘ JAKOŚCI LUB KIEROWANIE ROBOTAMI BUDOWLANYMI, WRAZ Z INFORMACJAMI NA TEMAT ICH KWALIFIKACJI ZAWODOWYCH, UPRAWNIEŃ, DOŚWIADCZENIA I WYKSZTAŁCENIA NIEZBĘDNYCH DO WYKONANIA ZAMÓWIENIA PUBLICZNEGO, A TAKŻE ZAKRESU WYKONYWANYCH PRZEZ NIE CZYNNOŚCI ORAZ INFORMACJĄ O PODSTAWIE DO DYSPONOWANIA TYMI OSOBAMI
Oświadczamy, że dysponujemy osobami zdolnymi do wykonania zamówienia:
	Imię i nazwisko
	Kwalifikacje/uprawnienia zawodowe wraz z podaniem specjalności wynikającej z uprawnienia (w tym numer uprawnienia) lub innego dokumentu określającego zakres posiadanych kwalifikacji / uprawnień zawodowych 
	informacja o podstawie 

do dysponowania tymi osobami* 

Wykonawca polega na zasobach:
	zakres wykonywanych czynności
	doświadczenie (wskazane w latach)
	Ilość robót (szczegółowo wskazanych w punkcie 5 SIWZ)

	kierownik budowy -  1 osoba posiadająca co najmniej 5-letnie doświadczenie w sprawowaniu samodzielnych funkcji technicznych w budownictwie oraz uprawnienia do kierowania robotami budowlanymi w specjalności konstrukcyjno – budowlanej bez ograniczeń oraz posiada aktualne zaświadczenie o członkostwie we właściwych izbach samorządu zawodowego, w tym kierował co najmniej 2 robotami budowlanymi polegającymi na budowie lub rozbudowie budynku użyteczności publicznej o powierzchni min. 200 m2 każda 

	
	
	własnych * / innych podmiotów *


	
	
	

	kierownik grupy robót w zakresie robót sanitarnych - 1 osoba posiadająca co najmniej 5-letnie doświadczenie w sprawowaniu samodzielnych funkcji technicznych w budownictwie oraz uprawnienia do sprawowania samodzielnych funkcji technicznych w budownictwie w specjalności instalacyjnej w zakresie sieci, instalacji i urządzeń cieplnych, wentylacyjnych, gazowych, wodociągowych i kanalizacyjnych bez ograniczeń oraz posiada aktualne zaświadczenie o członkostwie we właściwych izbach samorządu zawodowego, legitymująca się co najmniej 2 robotami budowlanymi polegającymi na budowie lub rozbudowie budynku użyteczności publicznej o powierzchni min. 200 m2 każda 

	
	
	własnych * / innych podmiotów *


	
	
	

	kierownik grupy robót w zakresie robót elektrycznych — 1 osoba posiadająca co najmniej 5-letnie doświadczenie w sprawowaniu samodzielnych funkcji technicznych w budownictwie oraz uprawnienia w specjalności instalacyjnej w zakresie sieci, instalacji i urządzeń elektrycznych i elektroenergetycznych bez ograniczeń oraz posiada aktualne zaświadczenie o członkostwie we właściwych izbach samorządu zawodowego, legitymująca się co najmniej 2 robotami budowlanymi polegającymi na budowie lub rozbudowie budynku użyteczności publicznej o powierzchni min. 200 m2 

	
	
	własnych * / innych podmiotów *

	
	
	


*niepotrzebne skreślić

Uwaga:

Wykonawca jest zobowiązany wypełnić wszystkie rubryki, podając kompletne informacje, z których wynikać będzie spełnianie warunku udziału w zakresie dysponowania osobami zdolnymi do wykonania zamówienia 

W przypadku, gdy Wykonawca będzie polegać na osobach zdolnych do wykonania zamówienia innych podmiotów, do Wykazu należy załączyć pisemne zobowiązanie tych podmiotów do oddania mu do dyspozycji niezbędnych zasobów w zakresie osób zdolnych do wykonania zamówienia – na okres korzystania z nich przy wykonaniu zamówienia

Warunek uznaje się za spełniony, jeżeli wykonawca przedstawi co najmniej jedną osobę mającą wymienione uprawnienia. Dopuszcza się posiadanie wszystkich uprawnień przez jedną osobę lub każde z uprawnień z osobna.
UWAGA: Dopuszcza się osoby posiadające równoważne uprawnienia wydane w innych krajach, zgodnie z obowiązującymi przepisami w sprawie uznawania kwalifikacji zawodowych

Oświadczam, że osoby które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia posiadają wymagane uprawnienia jeżeli ustawy nakładają obowiązek posiadania takich uprawnień.

________________________________________
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