Zatqgcznik nr 1 do SIWZ
OFERTA NA WYKONANIE ZAMOWIENIA

Nawiazujac do ogloszenia o przetargu nieograniczonym na: ,,Dostawe artykuléw
zywnosciowych na potrzeby Miejskiego OSrodka Pomocy Spolecznej w Lubinie.”
sktadam/sktadamy* oferte na wykonanie zaméwienia
nr OA.3301-2/19

1. Zamawiajacy:
Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Lubinie, ul. Kilinskiego 25a, 59-300 Lubin,
tel. 76/746 34 00, fax 76/746 34 01

2. WYKONAWCA:
Zarejestrowana nazwa firmy:

Wykonawca oswiadcza, ze jest/nie jest* czynnym platnikiem podatku VAT.
Wykonawca oswiadcza, ze jest matym/Srednim przedsiebiorca*.

3. ZAKRES OFERTY:

Oferuje wykonanie zamowienia pn. ,,Dostawe artykulow zywnosSciowych na potrzeby
Miejskiego OSrodka Pomocy Spolecznej w Lubinie.” i zobowigzuj¢ sie zrealizowac
ww. ustuge z nalezyta starannoscia.

4. CENA OFERTOWA*:

1) ZADANIE I - SWIEZE WARZYWA I OWOCE

wartos¢ zamowienia dla zadania wynosi lacznie brutto:

2) ZADANIE II - ZIEMNIAKI

wartos¢ zamoéwienia dla zadania wynosi tacznie brutto:



3) ZADANIE III - WARZYWA I OWOCE, GOTOWE DANIA (MROZONKI)

wartos¢ zamoéwienia dla zadania wynosi tacznie brutto:

4) ZADANIE IV - WYROBY PIEKARSKIE

wartos¢ zamowienia dla zadania wynosi lacznie brutto:

S5) ZADANIE V - JAJA

wartos¢ zamoéwienia dla zadania wynosi tacznie brutto:

6) ZADANIE VI- TLUSZCZE, NABIAL

wartos¢ zamowienia dla zadania wynosi lacznie brutto:

7) ZADANIE VII- MIESA I WEDLINY

wartos¢ zamoéwienia dla zadania wynosi tacznie brutto:

8) ZADANIE VIII- RYBY MROZONE, SUROWE, WEDZONE, PUSZKOWANE

wartos¢ zamowienia dla zadania wynosi lacznie brutto:



9) ZADANIE IX- PRODUKTY SUCHE, KWASZONE, SOKI, DZEMY,
HERBATY, PRZYPRAWY, CUKIERNICZE.

wartos¢ zamowienia dla zadania wynosi lacznie brutto:

* nalezy wpisaé cene ofertowqg z zatgcznika nr 6 dla oferowanego zadania

Cena brutto winna zawiera¢ wszystkie koszty jakie Wykonawca poniesie
w zwiazku z realizacja zamowienia, W szczegolnosci koszty ubezpieczenia,
transportu do siedziby Odbiorcy i opakowania.

Oswiadczamy, ze:

1) Dostarczane artykuly zywnoSciowe objete zamowieniem beda zgodne
z obowiazujacymi zasadami w systemie HACCP oraz wymogami
sanitarno - epidemiologicznymi.

2) Dysponujemy Srodkiem/Srodkami transportu spelniajacymi warunki
wymagane do przewozu zywnosci.

5. TERMIN REALIZACJI ZAMOWIENIA:

Oferuje termin realizacji zamowienia: od 1 lipca 2019r. do 31 grudnia 2019r.

6. WARUNKI PLATNOSCI:

Proponuje ....... dniowy terminem platnosci po wystawieniu faktury VAT.

7. WAZNOSC OFERTY:

Niniejsza oferta pozostaje/ pozostajemy zwiazani przez czas wskazany w SIWZ tj.
30 dni.

8. OSWIADCZENIA:

Przystepujac do postepowania o udzielenie zamowienia publicznego oswiadczam(y)* , ze:

1) zapoznalem/zapoznaliSmy* sie ze trescig SIWZ i nie wnosze/wnosimy* do niej
zastrzezenn, zdobylem/ zdobyliSmy* konieczne informacje potrzebne do
wlasciwego wykonania zamoéwienia, a zamowienie zrealizuje/zrealizujemy
zgodnie z wymogami okreslonymi w SIWZ,

2) zapoznalem/ zapoznaliSmy* sie z warunkami zawartymi w projekcie umowy
- zalqeznik nr 7 do SIWZ 1 zobowiazuje/zobowiazujemy* sie, ze w przypadku
wyboru naszej oferty, do jej zawarcia, w miejscu i terminie wyznaczonym przez
Zamawiajgcego,

3) wybor mojej/naszej* oferty nie bedzie prowadzil do powstawania
u Zamawiajacego obowigzku podatkowego zgodnie z przepisami o podatku od
towarow i ustug**



4)

5)

6)

7)

wybor mojej/naszej* oferty bedzie prowadzit do powstawania
u Zamawiajacego obowigzku podatkowego zgodnie z przepisami o podatku od
towaréow i ustlug** Powyzszy obowigzek podatkowy bedzie dotyczyl
................................................................... Fkkx objetych przedmiotem
zamoOwienia, a ich warto§¢ netto (bez kwoty podatku) bedzie wynosilta
............................... zt.

wypelnitem /wypeliliSmy* obowigzek informacyjny przewidziany w art.13 lub
art. 14 RODO wobec o0s6b fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub
posrednio pozyskalem/pozyskaliSmy w celu ubiegania sie o wudzielenie
zamoOwienia publicznego w niniejszym postepowaniu,

przedktadam to zgloszenie we wlasnym imieniu/jako lider* wiodacy
0s6b/podmiotow* wspolnie ubiegajacych sie o udzielenie zamowienia,

przedmiot zaméwienia wykonam/(y): sami/ z udzialem podwykonawcéw*
jezeli z wudzialem podwykonawcow, to wykonanie nastepujacych czesci
zamoOwienia zamierzamy powierzy¢ podwykonawcom:

1p. Nazwa czesSci zamowienia wartosci zamowienia

(miejsce i data) podpis i pieczeé osoby uprawnionej (podpisy

i pieczecie 0sob uprawnionych) do sktadania oswiadczen

woli w imieniu Wykonawcy

UWAGA:
*niepotrzebne skreslié,
**  w przypadku wyboru opcji w pkt 3) pkt 4 nalezy skreslié,
**+% w przypadku wyboru opcji w pkt 4) pkt 3 nalezy skreslic,
4% nalezy wpisaé dostawe/ dostawy, ktora bedzie prowadzita do
powstania u Zamawiajacego obowiqgzku podatkowego
zgodnie z przepisami o podatku od towarow i ustug.



Zatgcznik nr 2 do SIWZ

Przystepujac do postepowania o udzielenie zamowienia publicznego na zadanie:
»Dostawe artykulow zywnosciowych na potrzeby Miejskiego OSrodka Pomocy
Spolecznej w Lubinie”.
nr OA.3301- 2/19

OSWIADCZENIE WYKONAWCY

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

Prawo zamoéwien publicznych

DOTYCZACE PRZESLANEK WYKLUCZENIA Z POSTEPOWANIA

Oswiadczam, co nastepuje:

OSWIADCZENIA DOTYCZACE WYKONAWCY:

1. Oswiadczam, 2ze nie podlegam wykluczeniu 2z postepowania na podstawie
art. 24 ust 1 pkt 12-23 ustawy Pzp.

2. [UWAGA: zastosowadé tylko wtedy, gdy zamawiagjacy przewidzial wykluczenie
wykonawcey z postepowania na podstawie ww. przepisuy]
Oswiadczam, 2ze nie podlegam wykluczeniu 2z postepowania na podstawie
art. 24 ust. 5 ustawy Pzp.

....................... (miejscowo$d), dnia .................... T.

(podpis)

Oswiadczam, ze zachodza w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postepowania na
podstawie art. ............cocll. ustawy Pzp (podaé majacq zastosowanie podstawe
wykluczenia spodréd wymienionych w art. 24 ust. 1 pkt 13-14, 16-20 lub art. 24 ust. 5
ustawy Pzp). Jednoczesnie oSwiadczam, ze w zwiazku z ww. okolicznos$cia, na podstawie art.

(podpis)



OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODMIOTU, NA KTOREGO ZASOBY POWOLUJE
SIE WYKONAWCA:

Oswiadczam, ze w stosunku do nastepujacego/ych podmiotu/téw, na ktoérego/ych zasoby

........................................................................................................................... (podaé
petna nazwe/ firme, adres, a takze w zaleznos$ci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/ CE i DG) nie
zachodza podstawy wykluczenia z postepowania o udzielenie zamoéwienia.

....................... (miejscowosd), dnia .............T.

(podpis)

[UWAGA: zastosowaé tylko wtedy, gdy zamawiajacy przewidzial mozliwosé, o ktorej
mowa w art. 25a ust. 5 pkt 2 ustawy Pzp]

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODWYKONAWCY NIEBEDACEGO PODMIOTEM,
NA KTOREGO ZASOBY POWOLUJE SIE WYKONAWCA:

Oswiadczam, ze w stosunku do nastepujacego/ych podmiotu/téw, bedacego/ych
POAWYKONAWCEA / AIMII: teutreracaeesrersrirnsnsncacssesssesecsessssssssssssesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssss
............................................................................................................................ (podaé
petna nazwe/ firme, adres, a takze w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/ CEiDG), nie
zachodza podstawy wykluczenia z postepowania o udzielenie zamoéwienia.

....................... (miejscowos$d), dnia ceveveverevenenenennes I
(podpis)

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACJI:

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych oswiadczeniach sg aktualne
i zgodne z prawda oraz =zostaly przedstawione z pelna sSwiadomoscia konsekwencji
wprowadzenia zamawiajacego w blad przy przedstawianiu informacji.

....................... (miejscowo$é), dnia ............T.
(podpis)



Zatqgcznik nr 3 do SIWZ

Postepowanie o udzielenie zamowienia publicznego na zadanie:
»Dostawe artykulow zywnosciowych na potrzeby Miejskiego OSrodka Pomocy
Spolecznej w Lubinie”.
nr OA.3301-2/19

OSWIADCZENIE WYKONAWCY

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

Prawo zamoéwien publicznych

DOTYCZACE SPELNIANIA WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU

Oswiadczam, co nastepuje:
INFORMACJA DOTYCZACA WYKONAWCY:

Oswiadczam, ze spelniam warunki udzialu w postepowaniu okreslone przez Zamawiajacego
w Specyfikacji Istotnych Warunkow Zamowienia w czesci VI.

....................... (miejscowosé), dnia .................... I.
(podpis)

INFORMACJA W ZWIAZKU Z POLEGANIEM NA ZASOBACH INNYCH
PODMIOTOW:

Oswiadczam, ze w celu wykazania spelniania warunkéw udzialu w postepowaniu,
okreslonych przez Zamawiajacego w Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamowienia

czesci VI, polegam na zasobach nastepujacego/ych podmiotu/OW:.eieeeeeieirerecesecasscecrrerees
............................................................................................................... w nastepujacym
22 U 1S (N
(wskazaé podmiot i okresli¢ odpowiedni zakres dla wskazanego podmiotu).
....................... (miejscowosd), dnia ......... .
(podpis)

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACJI:

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych oswiadczeniach sg aktualne
i zgodne z prawda oraz =zostaly przedstawione z pelna sSwiadomoscia konsekwencji
wprowadzenia zamawiajacego w blad przy przedstawianiu informacji.

....................... (miejscowosd), dnia .............T.
(podpis)



Zatgcznik nr 4 do SIWZ

Przystepujac do postepowania o udzielenie zamowienia publicznego na zadanie:
»Dostawe artykulow zywnosciowych na potrzeby Miejskiego OSrodka Pomocy
Spolecznej w Lubinie”.
nr. OA.3301-2/19

skladam
»WYKAZ WYKONANYCH USLUG” *
2016 - 2019
Data Nazwa i adres Wartosé
realizacji podmiotu, na rzecz wykonanych
Lp Zakres dostaw (opis Miejsce ktérego byly dostaw
' wykonanych dostaw) (od-do) wykonania realizowane dostawy

*posiadaja zdolnosé technicznaq lub zawodowa, tj. udokumentujqa wykonanie w okresie
ostatnich trzech lat przed uplywem terminu skladania ofert, a jezeli okres prowadzenia
dzialalno$ci jest krétszy - w tym okresie, co najmniej 3 dostaw (rozumianych jako realizacja
jednorazowej dostawy lub realizacja catej umowy) odpowiadajaca przedmiotowi zaméwienia,
o wartodciach wskazanych w Czesci V pkt 3 ppkt 2 SIWZ.

Z wykazu musi jasno wynikaé spetnienie warunku udzialu w postepowaniu opisanego
w Czesci V pkt 3 ppkt 2 SIWZ.

(miejsce i data) podpis i pieczeé osoby uprawnionej (podpisy
i pieczecie 0s6b uprawnionych) do skladania
oswiadczeni woli w imieniu Wykonawcy




Zatgcznik nr 5 do SIWZ

»OSWIADCZENIE WYKONAWCY”

o przynaleznosci lub braku przynaleznosci do tej samej grupy kapitalowej,
o ktorej mowa w art.24 ust. 11 pkt 23 ustawy,
na zadanie:
sDostawa artykulow zywnosSciowych na potrzeby
Miejskiego OSrodka Pomocy Spolecznej
w Lubinie.” nr. OA.3301-2/19

Oswiadczam, ze

1) nie naleze do grupy kapitalowej *

W rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007r. o ochronie konkurencji i konsumentéw

(tj. Dz.U. 2017.229 z pédzn. zm.) z zadnym z Wykonawca, ktorzy zlozyli oferte
w przedmiotowym postepowaniu

2) naleze do grupy kapitalowej *

W rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007r. o ochronie konkurencji i konsumentéw
(tj. Dz.U. 2017.229 z pézn. zm.) z nastepujacymi Wykonawcami, ktorzy zlozyli oferte
w przedmiotowym postepowaniu **

1)

(miejsce i data) podpis i pieczeé osoby uprawnionej (podpisy
i pieczecie 0sob uprawnionych) do sktadania
oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy

*)niepotrzebne skresli¢

*wraz z niniejszym oswiadczenie Wykonawca moze przedstawié dowody, ze powiqzania z innym
Wykonawca nie prowadza do zaklécenia konkurencji w postepowaniu.



