Załącznik nr 1  do SIWZ

OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA

Przedmiot zamówienia.

Przedmiotem zamówienia jest wykonywanie okresowych przeglądów gwarancyjnych: urządzeń klimatyzacyjnych, wentylacyjnych, zestawów hydroforowych, kotłowni olejowej, przepompowni ścieków, zasilaczy bezprzerwowych UPS, drzwi przesuwnych, zamontowanych w obiektach Komendy Stołecznej Policji.

Ww urządzenia zamontowane są w następujących obiektach:

1. KRP Warszawa I,  ul. Wilcza 21

2. KRP Warszawa II,  ul. Malczewskiego 3/5/7 

3. KP Stanisławów ul. Rynek 32 A
4. KP Warszawa Wilanów ul. Okrężna 57

 Zakres przedmiotu zamówienia.

Przedmiot zamówienia składa się z następujących części:

(uwaga: skrót ASP oznacza-  Autoryzowany Serwis Producenta)

	Numer 
	Lokalizacja
	Urządzenie
	Ilość
	Producent
	Ilość przeglądów zalecana przez producenta

	Część nr 7
	KRP W-wa I, 

ul. Wilcza 21


	zestaw hydroforowy Hyamat V/VP do 4 pomp
	1 kpl.
	
KSB Pompy i Armatura Sp. z o.o.
	1 raz w roku przez ASP

	
	KP W-wa Wilanów

ul. Okrężna 57
	Pompownia ścieków MiniCompacta / Compacta / CK800
	1 kpl.
	
KSB Pompy i Armatura Sp. z o.o.
	1 raz w roku przez ASP

	Część nr 8
	KRP W-wa  II
ul.Malczewskiego 3/5/7
	Przepompownia pod posadzkowa Biopomp z dwiema pompami DW VOX 100
	1 kpl.
	BIOCENT
	1 raz w roku przez ASP

	Część nr 9
	KRP W-wa  II
ul.Malczewskiego 3/5/7
	Zestawu Hydroforowego IC/15/0165 ZH URZ/IC/22671 ZH-ICL/M 2.6.7B/1,50 kW+OT40W
	1 kpl 
	Instalcompact
	1 raz w roku przez ASP

	Część nr 10
	KP Stanisławów 
ul. Rynek 32a
	HYDROFOR COR-2 MVIE403 -2G/VR-WMS-EB; SN A/50317215-3 Q=2dm3/s, h=15m 
	1 kpl.
	WILO POLSKA sp. z o.o. 
	1 raz w roku przez ASP

	Część nr 21


	KP W-wa Wilanów

ul. Okrężna 57
	Zestaw hydroforowy ZHP5SV4.2/SD nr 22/04/2015
	1 szt.
	Belsan sp. z o.o
	2 razy w roku  przez ASP


Wymagania dotyczące przeglądów gwarancyjnych.
Wykonywanie okresowych przeglądów gwarancyjnych powinno się odbywać z zachowaniem częstotliwości podanej w tabeli, instrukcji eksploatacji i konserwacji oraz innych dokumentów wydanych przez producentów urządzeń. Zakres przeglądu gwarancyjnego powinien uwzględniać wszystkie czynności serwisowe przewidziane przez producenta do wykonania w ramach przeglądu gwarancyjnego w tym niżej podane czynności:
Zakres czynności usługi  przeglądu gwarancyjnego zestawu hydroforowego – dot. zadania 1, 3, 4, 5 

1. Sprawdzenie zasilania rozdzielnicy.

2. Sprawdzenie kierunków obrotów.

3. Sprzędzenie stanu uszczelnień i sprzęgieł.

4. Sprawdzenie armatury odcinającej i zwrotnej.

5. Sprawdzenie wydajności i podnoszenia pomp.

6. Kontrola pracy pomp.

7. Sprawdzenie układu automatyki kontroli i załączania:

· Przełączniki manual-0-automat.

· Przełączanie przełączania pomiędzy pozycja trybu ręcznego i automatycznego.

· Sprawdzenie poboru prądu.

· Sprawdzenie zabezpieczeń.

· Sprawdzenie oporności uzwojeń.

· Sprawdzenie rezystencji izolacji.

· Sprawdzenie/czyszczenie mat filtracyjnych rozdzielni.

· Kontrola zabezpieczenia zaniku fazy.

· Kontrola pracy wyzwalaczy termicznych.

8. Sprawdzenie punktów uruchamiania i wyłączania.

Zakres czynności usługi przeglądu gwarancyjnego przepompowni ścieków – dot. zadania 1, 2 

1. Sprawdzenie zasilania rozdzielnicy.

2. Sprawdzenie kierunków obrotów.

3. Sprawdzenie oleju w komorze.

4. Sprawdzenie połączeń elastycznych pod kątem zużycia i dopasowania.

5. Sprawdzenie działania i stan uszczelnień zaworów odcinających, spustowych i zwrotnych.

6. Sprawdzenie działania klapy zwrotnej.

7. Sprawdzenie układu automatyki kontroli i załączania.

· Przełączniki manual-0-automat.

· Przełączanie przełączania pomiędzy pozycja trybu ręcznego i automatycznego.

· Zmiana pompy po każdym cyklu przełączania.

· Uruchamianie pompy przy szczytowym obciążeniu.

· Uruchomienie pompy w przypadku usterki pompy pracującej.

· Sprawdzenie ustawienia przekaźników zabezpieczenia silników.

· Sprawdzenie połączeń wyłączników termicznych

· Sprawdzenie poboru prądu.

· Sprawdzenie oporności uzwojeń.

8. Sprawdzenie rezystencji izolacji.

9. Sprawdzenie punktów uruchamiania i wyłączania.

10. Sprawdzenie zbiornika.

11. Sprawdzenie poprawności działania układu alarmowego.

Wzór  - Załącznik nr 2A do SIWZ

OFERTA WYKONAWCY

Pełna nazwa Wykonawcy (imię, nazwisko, nazwa Przedsiębiorcy/firma): __________________________________________________________________________________*

Adres_______________________________________________________________________*

Nr telefonu/faksu/e-maila _____________________________________________________________*

Osoba/osoby uprawnione do reprezentacji, w tym do podpisania umowy:  _______________________*                                                                                   

Przystępując do postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego na Okresowe przeglądy gwarancyjne zestawów hydroforowych i przepompowni ścieków (Nr  postępowania: WZP-2991/16/138/IR)
I. Oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia w zadaniu nr 1 za nw. cenę: 

	Lp.
	Lokalizacja
	Urządzenie
	Ilość przeglądów w latach 2016- 2018
	Cena jednego przeglądu w PLN**
(zł netto)
	Wartość netto           w PLN **

kol. 4 X kol. 5
	Stawka podatku VAT w %
	 Wartość netto   z kol.7 powiększona  o podatek  VAT **

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	1
	Warszawa ul.Wilcza 21
	zestaw hydroforowy Hyamad V/VP 


	3
	
	
	
	

	
	Warszawa Wilanów ul.Okrężna 57
	Pompownia ścieków Minicompacta/Compacta CK800


	3
	
	
	
	

	Cena oferty brutto w PLN** 
	


.

II.  Oświadczamy, że: 

1)   Udzielamy ……*** miesięczną  gwarancję, licząc od dnia podpisania przez Strony bez uwag protokołu odbioru każdej usługi oraz na wymienione materiały eksploatacyjne wykorzystane w ramach usługi, gwarancję nie krótszą niż gwarancja producenta materiałów eksploatacyjnych. 

2)    Zgodnie z ustawą o podatku od towarów i usług odprowadzenie podatku powstaje po stronie        ……………………………..  * (Wykonawcy lub Zamawiającego).

3)   Termin płatności: 30 dni od dnia dostarczenia do Zamawiającego prawidłowo wystawionej  faktury.

4)    Zapoznaliśmy się z postanowieniami zawartymi w SIWZ i nie wnosimy do nich zastrzeżeń oraz zdobyliśmy konieczne informacje potrzebne do właściwego przygotowania oferty;

5)    Zawarte w Rozdziale XVIII SIWZ Ogólne warunki umowy zostały przez nas zaakceptowane i w przypadku wyboru naszej oferty zobowiązujemy się do zawarcia umowy na warunkach tam określonych  w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiającego.

6)    Uważamy się za związanych niniejszą ofertą na czas wskazany w SIWZ tj. 30 dni od upływu terminu składania ofert; 

7)    Zobowiązujemy się do zapewnienia możliwości odbierania wszelkiej korespondencji związanej z prowadzonym postępowaniem przez całą dobę na numer faksu …………………..*, e-mail:   ………………………..…………*.

8) Będziemy niezwłocznie potwierdzać fakt otrzymania wszelkiej korespondencji od  Zamawiającego na nr faksu lub e-mail wskazany w Rozdz. I pkt 8 SIWZ. 

9)   W przypadku braku potwierdzenia faktu otrzymania korespondencji, Zamawiający ma prawo uznać,  że    korespondencja  została skutecznie przekazana.
III. Informujemy, że:

  1) 
Korespondencję należy kierować   na nr faksu ...............................................* ,  e-mail:    …………………………………….*,  

  2) 
Osobą odpowiedzialną za realizację umowy ze strony Wykonawcy jest: ……………………….*  nr tel. …………….*,  e-mail: ………………….. *

  3) 
Usługi realizowane będą własnymi siłami/z pomocą Podwykonawcy****, który realizować będzie część zamówienia obejmującą  …………………………….*

              __________________________                                     ________________________________

Data:                                                                    

          Podpis i pieczęć wykonawcy:

Uwaga:

 * -       należy wpisać

 ** -     do dwóch miejsc po przecinku

 *** - w przypadku niewypełnienia Zamawiający uzna, że Wykonawca zaoferował najkrótszy termin gwarancji tj.                 1 miesiąc 

**** - niepotrzebne skreślić - jeżeli Wykonawca nie dokona skreślenia i nie wypełni pkt III ppkt 3), Zamawiający uzna, że Wykonawca nie zamierza powierzyć części zamówienia Podwykonawcy.
Wzór  - Załącznik nr 2B do SIWZ

OFERTA WYKONAWCY

Pełna nazwa Wykonawcy (imię, nazwisko, nazwa Przedsiębiorcy/firma): __________________________________________________________________________________*

Adres_______________________________________________________________________*

Nr telefonu/faksu/e-maila _____________________________________________________________*

Osoba/osoby uprawnione do reprezentacji, w tym do podpisania umowy:  _______________________*                                                                                   

Przystępując do postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego na Okresowe przeglądy gwarancyjne zestawów hydroforowych i przepompowni ścieków (Nr  postępowania: WZP-2991/16/138/IR)
I. Oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia w zadaniu nr 2 za nw. cenę: 

	Lp.
	Lokalizacja
	Urządzenie
	Ilość przeglądów w latach 2016- 2018
	Cena jednego przeglądu w PLN**
(zł netto)
	Cena oferty netto           w PLN **

kol. 4 X kol. 5
	Stawka podatku VAT w %
	 Cena oferty netto   powiększona  o podatek  VAT **

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	1
	Warszawa ul.Malczewskiego 3/5/7
	Przepompownia podposadzkowa Biopomp z dwiema pompami DW VOX 100

	3
	
	
	
	

	 Cena oferty brutto w PLN słownie 


.

II.  Oświadczamy, że: 

1)   Udzielamy ……*** miesięczną  gwarancję, licząc od dnia podpisania przez Strony bez uwag protokołu odbioru każdej usługi oraz na wymienione materiały eksploatacyjne wykorzystane w ramach usługi, gwarancję nie krótszą niż gwarancja producenta materiałów eksploatacyjnych. 

2)    Zgodnie z ustawą o podatku od towarów i usług odprowadzenie podatku powstaje po stronie        ……………………………..  * (Wykonawcy lub Zamawiającego).

3)   Termin płatności: 30 dni od dnia dostarczenia do Zamawiającego prawidłowo wystawionej  faktury.

4)    Zapoznaliśmy się z postanowieniami zawartymi w SIWZ i nie wnosimy do nich zastrzeżeń oraz zdobyliśmy konieczne informacje potrzebne do właściwego przygotowania oferty;

5)    Zawarte w Rozdziale XVIII SIWZ Ogólne warunki umowy zostały przez nas zaakceptowane i w przypadku wyboru naszej oferty zobowiązujemy się do zawarcia umowy na warunkach tam określonych  w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiającego.

6)    Uważamy się za związanych niniejszą ofertą na czas wskazany w SIWZ tj. 30 dni od upływu terminu składania ofert; 

7)    Zobowiązujemy się do zapewnienia możliwości odbierania wszelkiej korespondencji związanej z prowadzonym postępowaniem przez całą dobę na numer faksu …………………..*, e-mail:   ………………………..…………*.

8) Będziemy niezwłocznie potwierdzać fakt otrzymania wszelkiej korespondencji od  Zamawiającego na nr faksu lub e-mail wskazany w Rozdz. I pkt 8 SIWZ. 

9)   W przypadku braku potwierdzenia faktu otrzymania korespondencji, Zamawiający ma prawo uznać,  że    korespondencja  została skutecznie przekazana.
III. Informujemy, że:

  1) 
Korespondencję należy kierować   na nr faksu ...............................................* ,  e-mail:    …………………………………….*,  

  2) 
Osobą odpowiedzialną za realizację umowy ze strony Wykonawcy jest: ……………………….*  nr tel. …………….*,  e-mail: ………………….. *

  3) 
Usługi realizowane będą własnymi siłami/z pomocą Podwykonawcy****, który realizować będzie część zamówienia obejmującą  …………………………….*

              __________________________                                     ________________________________

Data:                                                                    

          Podpis i pieczęć wykonawcy:

Uwaga:

 * -       należy wpisać

 ** -     do dwóch miejsc po przecinku

 *** - w przypadku niewypełnienia Zamawiający uzna, że Wykonawca zaoferował najkrótszy termin gwarancji tj.                 1 miesiąc 

**** - niepotrzebne skreślić - jeżeli Wykonawca nie dokona skreślenia i nie wypełni pkt III ppkt 3), Zamawiający uzna, że Wykonawca nie zamierza powierzyć części zamówienia Podwykonawcy.

Wzór  - Załącznik nr 2C do SIWZ

OFERTA WYKONAWCY

Pełna nazwa Wykonawcy (imię, nazwisko, nazwa Przedsiębiorcy/firma): __________________________________________________________________________________*

Adres_______________________________________________________________________*

Nr telefonu/faksu/e-maila _____________________________________________________________*

Osoba/osoby uprawnione do reprezentacji, w tym do podpisania umowy:  _______________________*                                                                                   

Przystępując do postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego na Okresowe przeglądy gwarancyjne zestawów hydroforowych i przepompowni ścieków (Nr  postępowania: WZP-2991/16/138/IR)
I. Oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia w zadaniu nr 3 za nw. cenę: 

	Lp.
	Lokalizacja
	Urządzenie
	Ilość przeglądów w latach 2016- 2018
	Cena jednego przeglądu w PLN**
(zł netto)
	Cena oferty netto           w PLN **

kol. 4 X kol. 5
	Stawka podatku VAT w %
	 Cena oferty netto   powiększona  podatek VAT **

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	1
	Warszawa ul.Malczewskiego 3/5/7
	zestaw hydroforowy IC/15/0165 ZH URZ/IC/22671 ZH-ICL/M 2.67B/1.50kw +OT40W


	3
	
	
	
	

	Cena oferty brutto w PLN słownie  


.

II.  Oświadczamy, że: 

1)   Udzielamy ……*** miesięczną  gwarancję, licząc od dnia podpisania przez Strony bez uwag protokołu odbioru każdej usługi oraz na wymienione materiały eksploatacyjne wykorzystane w ramach usługi, gwarancję nie krótszą niż gwarancja producenta materiałów eksploatacyjnych. 

2)    Zgodnie z ustawą o podatku od towarów i usług odprowadzenie podatku powstaje po stronie        ……………………………..  * (Wykonawcy lub Zamawiającego).

3)   Termin płatności: 30 dni od dnia dostarczenia do Zamawiającego prawidłowo wystawionej  faktury.

4)    Zapoznaliśmy się z postanowieniami zawartymi w SIWZ i nie wnosimy do nich zastrzeżeń oraz zdobyliśmy konieczne informacje potrzebne do właściwego przygotowania oferty;

5)    Zawarte w Rozdziale XVIII SIWZ Ogólne warunki umowy zostały przez nas zaakceptowane i w przypadku wyboru naszej oferty zobowiązujemy się do zawarcia umowy na warunkach tam określonych  w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiającego.

6)    Uważamy się za związanych niniejszą ofertą na czas wskazany w SIWZ tj. 30 dni od upływu terminu składania ofert; 

7)    Zobowiązujemy się do zapewnienia możliwości odbierania wszelkiej korespondencji związanej z prowadzonym postępowaniem przez całą dobę na numer faksu …………………..*, e-mail:   ………………………..…………*.

8) Będziemy niezwłocznie potwierdzać fakt otrzymania wszelkiej korespondencji od  Zamawiającego na nr faksu lub e-mail wskazany w Rozdz. I pkt 8 SIWZ. 

9)   W przypadku braku potwierdzenia faktu otrzymania korespondencji, Zamawiający ma prawo uznać,  że    korespondencja  została skutecznie przekazana.
III. Informujemy, że:

  1) 
Korespondencję należy kierować   na nr faksu ...............................................* ,  e-mail:    …………………………………….*,  

  2) 
Osobą odpowiedzialną za realizację umowy ze strony Wykonawcy jest: ……………………….*  nr tel. …………….*,  e-mail: ………………….. *

  3) 
Usługi realizowane będą własnymi siłami/z pomocą Podwykonawcy****, który realizować będzie część zamówienia obejmującą  …………………………….*

              __________________________                                     ________________________________

Data:                                                                    

          Podpis i pieczęć wykonawcy:

Uwaga:

 * -       należy wpisać

 ** -     do dwóch miejsc po przecinku

 *** - w przypadku niewypełnienia Zamawiający uzna, że Wykonawca zaoferował najkrótszy termin gwarancji tj.                 1 miesiąc 

**** - niepotrzebne skreślić - jeżeli Wykonawca nie dokona skreślenia i nie wypełni pkt III ppkt 3), Zamawiający uzna, że Wykonawca nie zamierza powierzyć części zamówienia Podwykonawcy.

Wzór  - Załącznik nr 2D do SIWZ

OFERTA WYKONAWCY

Pełna nazwa Wykonawcy (imię, nazwisko, nazwa Przedsiębiorcy/firma): __________________________________________________________________________________*

Adres_______________________________________________________________________*

Nr telefonu/faksu/e-maila _____________________________________________________________*

Osoba/osoby uprawnione do reprezentacji, w tym do podpisania umowy:  _______________________*                                                                                   

Przystępując do postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego na Okresowe przeglądy gwarancyjne zestawów hydroforowych i przepompowni ścieków (Nr  postępowania: WZP-2991/16/138/IR)
I. Oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia w zadaniu nr 4 za nw. cenę: 

	Lp.
	Lokalizacja
	Urządzenie
	Ilość przeglądów w latach 2016- 2018
	Cena jednego przeglądu w PLN**
(zł netto)
	Cena oferty netto           w PLN **

kol. 4 X kol. 5
	Stawka podatku VAT w %
	 Cena oferty netto  powiększona  podatek VAT **

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	1
	Stanisławów ul. Rynek 32a
	hydrofor COR-2 MVIE 403-2G/VR-WMS-EB;SN A/50317215-3 Q=2dm3/sh=15m


	3
	
	
	
	

	Cena oferty brutto w PLN słownie 


.

II.  Oświadczamy, że: 

1)   Udzielamy ……*** miesięczną  gwarancję, licząc od dnia podpisania przez Strony bez uwag protokołu odbioru każdej usługi oraz na wymienione materiały eksploatacyjne wykorzystane w ramach usługi, gwarancję nie krótszą niż gwarancja producenta materiałów eksploatacyjnych. 

2)    Zgodnie z ustawą o podatku od towarów i usług odprowadzenie podatku powstaje po stronie        ……………………………..  * (Wykonawcy lub Zamawiającego).

3)   Termin płatności: 30 dni od dnia dostarczenia do Zamawiającego prawidłowo wystawionej  faktury.

4)    Zapoznaliśmy się z postanowieniami zawartymi w SIWZ i nie wnosimy do nich zastrzeżeń oraz zdobyliśmy konieczne informacje potrzebne do właściwego przygotowania oferty;

5)    Zawarte w Rozdziale XVIII SIWZ Ogólne warunki umowy zostały przez nas zaakceptowane i w przypadku wyboru naszej oferty zobowiązujemy się do zawarcia umowy na warunkach tam określonych  w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiającego.

6)    Uważamy się za związanych niniejszą ofertą na czas wskazany w SIWZ tj. 30 dni od upływu terminu składania ofert; 

7)    Zobowiązujemy się do zapewnienia możliwości odbierania wszelkiej korespondencji związanej z prowadzonym postępowaniem przez całą dobę na numer faksu …………………..*, e-mail:   ………………………..…………*.

8) Będziemy niezwłocznie potwierdzać fakt otrzymania wszelkiej korespondencji od  Zamawiającego na nr faksu lub e-mail wskazany w Rozdz. I pkt 8 SIWZ. 

9)   W przypadku braku potwierdzenia faktu otrzymania korespondencji, Zamawiający ma prawo uznać,  że    korespondencja  została skutecznie przekazana.
III. Informujemy, że:

  1) 
Korespondencję należy kierować   na nr faksu ...............................................* ,  e-mail:    …………………………………….*,  

  2) 
Osobą odpowiedzialną za realizację umowy ze strony Wykonawcy jest: ……………………….*  nr tel. …………….*,  e-mail: ………………….. *

  3) 
Usługi realizowane będą własnymi siłami/z pomocą Podwykonawcy****, który realizować będzie część zamówienia obejmującą  …………………………….*

              __________________________                                     ________________________________

Data:                                                                    

          Podpis i pieczęć wykonawcy:

Uwaga:

 * -       należy wpisać

 ** -     do dwóch miejsc po przecinku

 *** - w przypadku niewypełnienia Zamawiający uzna, że Wykonawca zaoferował najkrótszy termin gwarancji tj.                 1 miesiąc 

**** - niepotrzebne skreślić - jeżeli Wykonawca nie dokona skreślenia i nie wypełni pkt III ppkt 3), Zamawiający uzna, że Wykonawca nie zamierza powierzyć części zamówienia Podwykonawcy.

Wzór  - Załącznik nr 2E do SIWZ

OFERTA WYKONAWCY

Pełna nazwa Wykonawcy (imię, nazwisko, nazwa Przedsiębiorcy/firma): __________________________________________________________________________________*

Adres_______________________________________________________________________*

Nr telefonu/faksu/e-maila _____________________________________________________________*

Osoba/osoby uprawnione do reprezentacji, w tym do podpisania umowy:  _______________________*                                                                                   

Przystępując do postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego na Okresowe przeglądy gwarancyjne zestawów hydroforowych i przepompowni ścieków (Nr  postępowania: WZP-2991/16/138/IR)
I. Oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia w zadaniu nr 5 za nw. cenę: 

	Lp.
	Lokalizacja
	Urządzenie
	Ilość przeglądów w latach 2016- 2018
	Cena jednego przeglądu w PLN**
(zł netto)
	Cena oferty netto           w PLN **

kol. 4 X kol. 5
	Stawka podatku VAT w %
	 Cena oferty netto  powiększona  o podatek  VAT **

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	
	Warszawa Wilanów ul.Okrężna 57
	zestaw hydroforowy ZHP5SV4.2/SD nr 22/04.2015

	6
	
	
	
	

	Cena oferty brutto w PLN słownie


.

II.  Oświadczamy, że: 

1)   Udzielamy ……*** miesięczną  gwarancję, licząc od dnia podpisania przez Strony bez uwag protokołu odbioru każdej usługi oraz na wymienione materiały eksploatacyjne wykorzystane w ramach usługi, gwarancję nie krótszą niż gwarancja producenta materiałów eksploatacyjnych. 

2)    Zgodnie z ustawą o podatku od towarów i usług odprowadzenie podatku powstaje po stronie        ……………………………..  * (Wykonawcy lub Zamawiającego).

3)   Termin płatności: 30 dni od dnia dostarczenia do Zamawiającego prawidłowo wystawionej  faktury.

4)    Zapoznaliśmy się z postanowieniami zawartymi w SIWZ i nie wnosimy do nich zastrzeżeń oraz zdobyliśmy konieczne informacje potrzebne do właściwego przygotowania oferty;

5)    Zawarte w Rozdziale XVIII SIWZ Ogólne warunki umowy zostały przez nas zaakceptowane i w przypadku wyboru naszej oferty zobowiązujemy się do zawarcia umowy na warunkach tam określonych  w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiającego.

6)    Uważamy się za związanych niniejszą ofertą na czas wskazany w SIWZ tj. 30 dni od upływu terminu składania ofert; 

7)    Zobowiązujemy się do zapewnienia możliwości odbierania wszelkiej korespondencji związanej z prowadzonym postępowaniem przez całą dobę na numer faksu …………………..*, e-mail:   ………………………..…………*.

8) Będziemy niezwłocznie potwierdzać fakt otrzymania wszelkiej korespondencji od  Zamawiającego na nr faksu lub e-mail wskazany w Rozdz. I pkt 8 SIWZ. 

9)   W przypadku braku potwierdzenia faktu otrzymania korespondencji, Zamawiający ma prawo uznać,  że    korespondencja  została skutecznie przekazana.
III. Informujemy, że:

  1) 
Korespondencję należy kierować   na nr faksu ...............................................* ,  e-mail:    …………………………………….*,  

  2) 
Osobą odpowiedzialną za realizację umowy ze strony Wykonawcy jest: ……………………….*  nr tel. …………….*,  e-mail: ………………….. *

  3) 
Usługi realizowane będą własnymi siłami/z pomocą Podwykonawcy****, który realizować będzie część zamówienia obejmującą  …………………………….*

              __________________________                                     ________________________________

Data:                                                                    

          Podpis i pieczęć wykonawcy:

Uwaga:

 * -       należy wpisać

 ** -     do dwóch miejsc po przecinku

 *** - w przypadku niewypełnienia Zamawiający uzna, że Wykonawca zaoferował najkrótszy termin gwarancji tj.                 1 miesiąc 

**** - niepotrzebne skreślić - jeżeli Wykonawca nie dokona skreślenia i nie wypełni pkt III ppkt 3), Zamawiający uzna, że Wykonawca nie zamierza powierzyć części zamówienia Podwykonawcy.

Wzór - Załącznik Nr 3 do SIWZ
   OŚWIADCZENIE WYKONAWCY
Przystępując do postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego na Okresowe przeglądy gwarancyjne zestawów hydroforowych i przepompowni ścieków (Nr  postępowania: WZP-2991/16/138/IR)
ja ………………………………………………………………………………………………….……….

…………………………………………………………………………………………………….…
(imię i nazwisko)
ja…………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………..……
(imię i nazwisko)
reprezentując
firmę ………………………………………………………………………………..………..............................
(nazwa firmy)
…………………………………………………………………………………………..……………….

jako  wpisany(-ni) w rejestrze lub upoważniony(-ni) na piśmie ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………....................................................................................................

oświadczam (my)* w imieniu reprezentowanej przeze mnie (nas)* firmy, że na dzień składania ofert:

1.  spełniam(-my)* warunki określone w art. 22 ust. 1 Ustawy,

2.  nie podlegam(-my)* wykluczeniu z powodu okoliczności, o których mowa w art. 24 ust. 1 Ustawy. 
Data ………………………………….

Podpisy osób upoważnionych do reprezentowania Wykonawcy:

………………………………………

………………………………………

            ________________________________ 
             PODPIS I PIECZĘĆ WYKONAWCY
Uwaga:

* - niepotrzebne  skreślić

Wzór - Załącznik Nr 4 do SIWZ
OŚWIADCZENIE WYKONAWCÓW  WSPÓLNIE UBIEGAJĄCYCH  SIĘ 
O PRZYZNANIE ZAMÓWIENIA  WRAZ Z UDZIELONYM PEŁNOMOCNICTWEM

My niżej podpisani wspólnie ubiegający się o przyznanie zamówienia na Okresowe przeglądy gwarancyjne zestawów hydroforowych i przepompowni ścieków                                                              (Nr  postępowania: WZP-2991/16/138/IR)
oświadczamy, że: 

1. Będziemy solidarnie odpowiadać za realizację zamówienia.

2. Jako lidera Konsorcjum ustanawiamy ____________________________* 

3. Ustanawiamy  ____________________________*, jako pełnomocnika do reprezentowania nas                      w postępowaniu  o udzielenie zamówienia **/podpisania umowy**.
4. Oświadczamy, że na dzień składania ofert spełniamy warunki udziału w postępowaniu określone w art. 22 ust. 1 Ustawy. 
	Nazwa firmy
	Imię i nazwisko osoby upoważnionej do złożenia oświadczenia
	Data
	Podpis

	(………………)


	(………………)
	(………………)
	(………………)

	(………………)


	(………………)
	(………………)
	(………………)

	(………………)


	(………………)
	(………………)
	(………………)


Uwaga:

 *  -      należy  wpisać  

** -     niepotrzebne skreślić. W przypadku nie skreślenia Zamawiający uzna, że pełnomocnik jest umocowany również do    podpisania umowy 
Wzór - Załącznik Nr 5 do SIWZ
OŚWIADCZENIE WYKONAWCY WSPÓLNIE UBIEGAJĄCEGO SIĘ 
O PRZYZNANIE ZAMÓWIENIA

Przystępując do postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego na Okresowe przeglądy gwarancyjne zestawów hydroforowych i przepompowni ścieków  (Nr  postępowania: WZP-2991/16/138/IR)
ja ………………………………………………………………………………………………….…….… 

…………………………………………………………………………………………………….…… 

(imię i nazwisko)

reprezentując
firmę ………………………………………………………………………………..……….............................

(nazwa firmy)

…………………………………………………………………………………………..……………..…

jako  wpisany w rejestrze lub upoważniony na piśmie ……………………………………………………………………………………………………………

oświadczam w imieniu reprezentowanej przeze mnie firmy, że na dzień składania ofert nie podlegam wykluczeniu z powodu okoliczności, o których mowa w art. 24 ust. 1 Ustawy. 

Data ………………………………….

Podpisy osób upoważnionych do reprezentowania Wykonawcy:

………………………………………

………………………………………

________________________________ 
             PODPIS I PIECZĘĆ WYKONAWCY
Wzór - Załącznik nr 6  do SIWZ

   OŚWIADCZENIE WYKONAWCY
                                            O PRZYNALEŻNOŚCI  DO  GRUPY  KAPITAŁOWEJ 

Przystępując do postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego na Okresowe przeglądy gwarancyjne zestawów hydroforowych i przepompowni ścieków (Nr  postępowania: WZP-2991/16/138/IR)
 oświadczam, że na dzień składania ofert należę/nie należę* do grupy kapitałowej w rozumieniu ustawy  z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (Dz. U. z 2015 r. poz.184.)**

______________________________
                       PODPIS I PIECZĘĆ WYKONAWCY
Uwaga:


* -    niepotrzebne skreślić. Jeżeli Wykonawca nie dokona skreślenia ani nie dołączy listy podmiotów należących do tej 

                                                    samej grupy kapitałowej, Zamawiający uzna, że Wykonawca nie należy do ww. grupy;


** -  w przypadku, gdy Wykonawca należy do tej samej grupy kapitałowej należy dołączyć listę Podmiotów  

                  należących   do tej samej grupy kapitałowej. 

Wzór - Załącznik nr  7 do SIWZ
WYKAZ OSÓB, KTÓRE BĘDĄ UCZESTNICZYĆ W WYKONYWANIU ZAMÓWIENIA

Zadanie nr 1, 2, 3, 4, 5
Przystępując do postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonym w trybie przetargu nieograniczonego na Okresowe przeglądy gwarancyjne zestawów hydroforowych i przepompowni ścieków (Nr  postępowania: WZP-2991/16/138/IR)
Poniżej przedstawiamy wykaz osób, które będą uczestniczyć w wykonaniu zamówienia, spełniających wymagania określone przez Zamawiającego w Rozdz. III pkt 1 lit. A SIWZ.

	lp
	Imię i nazwisko 
	Kwalifikacje zawodowe – jeżeli dotyczy (podać należy nr uprawnień datę ich wydania, nazwę organu wydającego)
	Doświadczenie
	Wykształcenie
	Zakres planowanych do wykonywania  czynności w realizacji zamówienia
	Podstawa dysponowania osobami

	1
	2


	3


	4
	5
	6
	7

	osoba/y posiadająca/e a)
świadectwo kwalifikacji uprawniające do wykonywania pracy na stanowisku eksploatacji w zakresie konserwacji i kontrolno-pomiarowym  urządzeń, instalacji i sieci elektroenergetycznej o napięciu nie wyższym niż 1 kV (grupa 1)

	1
	
	
	
	
	
	

	…
	
	
	
	
	
	


Oświadczam, że osoba/y wymieniona/e w wierszach nr 1- ….., podana/e przeze mnie w kolumnie 2 Wykazu, posiada/ją świadectwo kwalifikacji zgodnie z Rozporządzeniem  Ministra Gospodarki, Pracy i Polityki Społecznej z dnia 28 kwietnia 2003r. w sprawie szczegółowych zasad stwierdzania kwalifikacji przez osoby zajmujące się eksploatacją urządzeń, instalacji i sieci (Dz. U. z 2003 r. Nr 89, poz. 828 i Nr 129, poz. 1184 oraz 2005 r. Nr 141, poz. 1189).
Oświadczam/y, że osoby które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia, posiadają wymagane uprawnienia.
Zobowiązuję się, na żądanie Zamawiającego do udostępnienia kopii dokumentów potwierdzających posiadane certyfikaty i świadectwa kwalifikacji. 

________________________________ 
             PODPIS I PIECZĘĆ WYKONAWCY
Wzór - Załącznik nr 8 do SIWZ

 OŚWIADCZENIE WYKONAWCY

Przystępując do postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonym w trybie przetargu nieograniczonego na Okresowe przeglądy gwarancyjne zestawów hydroforowych i przepompowni ścieków (Nr  postępowania: WZP-2991/16/138/IR) oświadczamy że posiadamy aktualną autoryzację producenta urządzeń do wykonywania przeglądów gwarancyjnych.
________________________________ 
             PODPIS I PIECZĘĆ WYKONAWCY
.
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