Zalacznik nr 1 do SIWZ

Nr sprawy: WTiKF.271.7.2020.ZP

Zamawiajacy:

Gmina Bystrzyca Klodzka
Plac Wolnosci 1

57-500 Bystrzyca Kitodzka

FORMULARZ OFERTOWY
Wykonawca* :
Zarejestrowana nazwa WYKONAWCY: ........ccviiiiuiiiiieiiiiiiie s
Zarejestrowany adres WyKonawey: ..o
NP REGON:......civiiieieiee e

* w przypadku oferty skladanej przez Wykonawcow wspéinie ubiegajgcych sig o udzielenie
zamowienia, nalezy podac nazwy i adresy wszystkich Wykonawcow oraz wskaza¢ Petnomocnika.

W postepowaniu o udzielenie zamoéwienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu
nieograniczonego zgodnie z ustawa z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zaméwien publicznych
na zadanie inwestycyjne, pn.:

System fortyfikacji $redniowiecznych — miejska trasa spacerowa. Etap IV — trakt
pieszy: schody, ul. Kupiecka.

A. DANE WYKONAWCY:

Osoba upowazniona do reprezentacji Wykonawcy/ow i podpisujaca oferte:

Dane teleadresowe, na ktére nalezy przekazywac korespondencj¢ zwigzang
Z niniejszym postepowaniem:
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B. CENA OFERTOWA - | Kryterium
Oferujemy wykonanie przedmiotu zaméwienia za ryczattowa ceng w wysokosci:

1071 o T 1 11 1 (o PR zfotych
(SIOWIIE: ..ottt e et ziotych)
Podatek VAT: ........ D et e e e e ziotych
(SIOWNIE. 1.t e ziotych)
[07=Y o T= o (114 o PV zlotych
(SIOWNIE ...ttt b e s e ziotych)

Podana cena oferty jest ceng ryczattowa i obejmuje wszystkie koszty robédt, ktérych
koniecznoéé wykonania wynika w szczegolnosci z dokumentacji projektowej, Specyfikacji
Istotnych Warunkéw Zamowienia, wiedzy technicznej, w tym podatek VAT w stawce
obowiazujgcej na dzien sktadania oferty.

C. Okres gwarancji - Il Kryterium

Okres gwarancji na roboty: ................iienn miesiecy liczac od nastepnego dnia od
odbioru koncowego robét.

D. OSWIADCZENIA

Oswiadczamy, ze:

1. Wykonamy zamoéwienie publiczne w terminie do: 25.10.2021 r.

2. Wrazamy zgode na termin pfatnosci: 21 dni od daty otrzymania faktury.

3. Zapoznali$my sie ze Specyfikacjg istotnych warunkéw zaméwienia i nie wnosimy do niej
zastrzezen oraz przyjmujemy warunki w niej zawarte. Informacje udzielone przez
przedstawicieli Zamawiajacego wystarczyly do przygotowania petnej i kompletnej oferty.

4. Zawarto$é niniejszej oferty jest w peini zgodna =z przedmiotem zamowienia
publicznego objetego ww. przetargiem.

5. Akceptujemy zawarty w SIWZ projekt umowy.

6. Roboty objete zaméwieniem:

6.1 zamierzamy wykona¢ sami,”

6.2 nastepujace czeéci zaméwienia zamierzamy zlecié podwykonawcom:*

- ZaKreS POWIETZONE] CZESCI ..cc.ecureeeiiiiiitiiii et e et e e
nazwy (firmy) POAWYKONAWCY ..........cceviiiinriiiiiiiii i e

- ZaKres POWIEIZONE] CZESCH .....uvveiiiiiiiieiiiieiie et e e e e e s aes
nazwy (firmy) POAWYKONAWEY ..........ccoiiieiiiiiii e
7. Nazwy (firm) podwykonawcow, na zasoby ktérych powotujemy si¢ na zasadach
okreslonych w art. 22a, w celu wykazania spetnienia warunkéw udziatu w postepowaniu,

o ktérych mowa w art 22 ust. 1b Ustawy prawo zaméwien publicznych*

8. Uwazamy sie za zwigzanych niniejszg ofertg na czas wskazany w Specyfikacji istotnych
warunkéw zamowienia.

9. W przypadku przyznania nam zamoéwienia, zobowigzujemy si¢ do zawarcia umowy
w miejscu i terminie wskazanym przez zamawiajacego.

10. W przypadku przyznania nam zamoéwienia, zobowigzujemy sig do zabezpieczenia umowy
zgodnie z punktem XV SIWZ.

11. Przeprowadziliémy/nie przeprowadzilismy* wizytacje terenowg i sprawdzilismy/nie
sprawdziliSmy miejsce robét oraz ich otoczenie.

12. Jestedmy: **

o mikroprzedsigbiorstwem (przedsigbiorstwo, ktére zatrudnia mniej niz 10 0s6b i

ktérego roczny obrot lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 min euro)



o malym przedsiebiorstwem (przedsigbiorstwo, ktére zatrudnia mniej niz 50 o0sob i
ktérego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 min euro)

o $rednim przedsiebiorstwem (przedsigbiorstwo, ktore zatrudnia mniej niz 250 0sob i
ktérego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 50 min euro lub roczna suma
bilansowa nie przekracza 43 milionéw euro).

E. DOKUMENTY / OSWIADCZENIA:

Do formularza ofertowego dotgczamy nastepujgce oswiadczenia i dokumenty:

(pieczeé Wykonawcy) (Data i podpis upowaznionego przedstawiciela Wykonawcy)

*niepotrzebne skresli¢
“*wlasciwe zakreslié (ta informacja jest wymagana dla celéw statystycznych
i prawidlowego przeprowadzenia postepowania).



Zalacznik nr 2 do SIWZ
Nr sprawy: WTiKF.271.7.2020.ZP

Zamawiajacy:
Gmina Bystrzyca Klodzka
Plac Wolnosci1
57-500 Bystrzyca Klodzka

Wykonawca:

(petna nazwa/firma, adres, w zalezno$ci od podmiotu: NIP/PESEL,)

reprezentowany przez:

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacyi)

Oswiadczenie Wykonawcy

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

Prawo zaméwien publicznych (dalej jako: ustawa Pzp),

DOTYCZACE SPELNIANIA WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU

na potrzeby postepowania o udzielenie zamoéwienia publicznego na:

System fortyfikacji $redniowiecznych — miejska trasa spacerowa. Etap IV — trakt
pieszy: schody, ul. Kupiecka.

prowadzonego przez Gmine Bystrzyca Kilodzka, oswiadczam, co nastepuje:

INFORMACJA DOTYCZACA WYKONAWCY: w zakr. Pkt V.1.2b) i c) SIWZ

Os$wiadczam, ze spetniam warunki udziatu w postepowaniu okre$lone przez Zamawiajacego
w Specyfikacji Istotnych Warunkow Zaméwienia sporzadzonej dla ww. zamoéwienia
publicznego.

(miejscowosd)

(podpis)
INFORMACJA W ZWIAZKU Z POLEGANIEM NA ZASOBACH INNYCH PODMIOTOW:

Oswiadczam, e w celu wykazania speiiania warunkéw udzialu w postgpowaniu,
okreslonych przez zamawiajgcego w Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamoéwienia
sporzadzonej dla w/w zamoéwienia publicznego polegam na zasobach nastepujacego/ych
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W NAstepUjacym ZaKreSie: ........couieiiieii i

(wskazaé podmiot i okreslic odpowiedni zakres dla wskazanego podmiotu).

{miejscowosc)

{podpis)

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACJI:

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych o$wiadczeniach sg aktualne
i zgodne z prawdg oraz zostaly przedstawione z petng $wiadomoscig konsekwencii
wprowadzenia zamawiajacego w btad przy przedstawianiu informacji.

(miejscowo$c)

(podpis)

*skresli¢ jesli nie dotyczy



Zatacznik nr 3 do SIWZ

Nr sprawy: WTiKF.271.7.2020.ZP

Zamawiajacy:

Gmina Bystrzyca Klodzka
Plac Wolnosci 1

57-500 Bystrzyca Ktodzka

Wykonawca:

-------------------------------------------------------------------

(peina nazwa/firma, adres, w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL,)

reprezentowany przez:

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

Oswiadczenie Wykonawcy

sktadane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r.
Prawo zaméwien publicznych (dalej jako: ustawa Pzp),

DOTYCZACE PRZEStANEK WYKLUCZENIA Z POSTEPOWANIA

System fortyfikacji $redniowiecznych — miejska trasa spacerowa. Etap IV — trakt
pieszy: schody, ul. Kupiecka.

prowadzonego przez Gming Bystrzyca Klodzka, oswiadczam, co nastepuje:

OSWIADCZENIA DOTYCZACE WYKONAWCY:

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

({miejscowosc)

(podpis)

Oswiadczam, ze zachodza w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postgpowania
na podstawie art. .................. ustawy Pzp (podaé¢ majacg zastosowanie podstawe
wykluczenia sposréd wymienionych w art. 24 ust. 1 pkt 13-14, 16-20 ustawy Pzp).
Jednoczesnie oswiadczam, ze w zwigzku z ww. okolicznoscia, na podstawie art. 24 ust. 8
ustawy Pzp podjgtem nastepulace srodki naprawcze:



(miejscowosc)

(podpis)

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODMIOTU, NA KTOREGO ZASOBY POWOLUJE SIE
WYKONAWCA:

Oswiadczam, Ze nastepujgcy/e podmiot/y, na ktérego/ych zasoby powotuje sie w niniejszym
postepowaniu:

(podad peing nazwe/firme, adres, a takze w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL)

nie podlegaljg wykluczeniu z postepowania o udzielenie zamowienia.

.................................... , dnia ...l
(miejscowosc)

{podpis)

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

Oswiadczam, ze nastepujgcy/e podmiot/y, bedacy/e podwykonawca/ami:

(podaé peing nazweffirme, adres, a takze w zaleZznosci od podmiotu: NIP/PESEL)
nie podlega/a wykluczeniu z postepowania o udzielenie zamowienia.

.................................... , dnig.......ccoieveell I
(miejscowosc)

(podpis)

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACJI:

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych o$wiadczeniach sg aktualne i
zgodne z prawdg oraz zostaly przedstawione z peing $wiadomoscig konsekwencii
wprowadzenia zamawiajgcego w btad przy przedstawianiu informacii.

(miejscowosc)

(podpis)



Zalacznik nr 4 do SIWZ

Nr sprawy: WTiKF.271.7.2020.ZP

Zamawiajacy:

Gmina Bystrzyca Kiodzka
Plac Wolnosci 1

57-500 Bystrzyca Klodzka

Nazwa zadania:

System fortyfikacji $redniowiecznych — miejska trasa spacerowa. Etap IV - trakt
pieszy: schody, ul. Kupiecka.

Nazwa i adres Wykonawcy:

WYKAZ ROBOT
POTWIERDZAJACYCH SPELNIANIE WARUNKU UDZIALU W POSTEPOWANIU

Nazwa WYKONAWCY: .......coirieeimiiiinsiiss o s s et ee e ettt e et anannaes

i Data do$wiadczenie
Rodzaj zadania/ miejsce Wartos$¢ catkowita Podmioty, na rzecz realizacji
L . ktérych roboty byty |

p- wykonania robé6t Konywane oD -DO
Nr zabytku (wzt) wykonyw

Wiasne*

lub innych podmiotow*
wykonawca winien
zatgczyt oryginat
pisemnego zobowigzania
podmiotu
udostepniajacego

Wiasne*

lub innych podmiotow*
wykonawca winien
zalgczyé oryginat
pisemnego zobowigzania
podmiotu
udostgpniajacego
Wiasne™

lub innych podmiotow*
wykonawca winien
zatgczy€ oryginat
pisemnego zobowigzania
podmiotu
udostepniajgcego

Uwaga:
Do wykazu nalezy dotaczy¢ dowody, ze wykazane roboty budowlane zostaly wykonane lub sa wykonywane

nalezycie, w szczegélnosci informacji o tym czy roboty zostaly wykonane zgodnie z przepisami prawa
budowlanego i prawidtowo ukornczone.

(pieczeé i podpis Wykonawcy)

*W przypadku powotania sie na zasoby innego podmiotu, nalezy wykazac:
a) zakres dostepnych Wykonawcy zasobdw innych podmiotéw,

b) sposob wykorzystania tego zasobu przy wykonaniu zaméwienia,

¢) charakter stosunku jaki bedzie taczyt Wykonawce z tym podmiotem,

d) zakres i okres udzialu podmiotu w wykonaniu zaméwienia.




Zatacznik nr 5

Nr sprawy: WTiKF.271.7.2020.ZP

Zamawiajacy:

Gmina Bystrzyca Kitodzka
Plac Wolnosci 1

57-500 Bystrzyca Klodzka

Nazwa zadania:

System fortyfikacji $redniowiecznych — miejska trasa spacerowa. Etap IV — trakt
pieszy: schody, ul. Kupiecka.

WYKAZ OSOB
Nazwa WYKONAWCEY ...ttt ittt a e e aennene
Lp. Imie i nazwisko | Kwalifikacje zawodoweltytul Doswiadczenie Zakres Dysponuje/bedzie
zawodowy (okreslone w pkt wykonywanych dysponowat *
Rodzaj (petna nazwa) i nr V.1.2¢) SIWZ) czynnosci

uprawnien

Dysponuje na podstawie
|

........... Bede dysponowat i
Kierownik Budowy zatgczam zobowigzanie **

[ Dysponuje na podstawie

| Bede dysponowat i
| zalgczam zobowigzanie **
| Dysponuje na podstawie
llo$€ miesiecyflat: | | e
Osoba do
............ m-cy kierowania pracami | Bede dysponowat i
konserwatorskim: zatgczam zobowigzanie **

Dysponuje na podstawie

Bede dysponowat i
zatgczam zobowigzanie **

(pieczeé¢ i podpis Wykonawcy)

* niepotrzebne skresli¢

** wpisaé podstawe dysponowania

W przypadku przedstawienia wykazu 0s6b, ktérymi bedzie dysponowat Wykonawca winno byc zalgczone zobowigzanie innych
podmiotéw do udostgpnienia os6b zdolnych do wykonania zamdwienia.

W przypadku 0séb ktérymi dysponuje Wykonawca nalezy wpisaé informacje o podstawie dysponowania np. umowa o prace,
zlecenia itp.




Zatlacznik nr 6 do SIWZ

Nr sprawy: WTiKF.271.7.2020.ZP

Zamawiajacy:

Gmina Bystrzyca Kiodzka
Plac Wolnosci 1

57-500 Bystrzyca Klodzka

Przedmiot zamoéwienia:

System fortyfikacji sredniowiecznych — miejska trasa spacerowa. Etap IV — trakt
pieszy: schody, ul. Kupiecka.

Przystepujac do udzialu w postepowaniu o zamoéwienie publiczne ww. postgpowaniu
o$wiadczamy, ze:

1. nie naleze/-my do grupy kapitatowej**, w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r.
o ochronie konkurencji i konsumentéw (. Dz.U.2017.229), z zadnym z pozostatych

Wykonawcow, ktorzy ztozyli oferty w przedmiotowym postepowaniu,

2. naleze/-my do grupy kapitatowej**, w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r.
o ochronie konkurencji i konsumentéw (. Dz.U.2017.229) z nastepujacymi Wykonawcami,

ktorzy ztozyli oferty w przedmiotowym postgpowaniu:

{(wymieni¢ nazwy Wykonawcéw w przypadku zaistnienia ww. okoliczno$ci)

""" imie, nazwisko, podpis i pieczatka lub czytelny podpis
osoby uprawnione;j

* skredlic jesli nie dotyczy
** niewdasciwe skreslic
Niniejszy dokument podpisuje kazdy Wykonawca. W przypadku Wykonawcéw wspdinie ubiegajgcych

sie o zamdwienie powyzszy dokument sktada kazdy z partneréw, w imieniu swojej
firmy/przedsigbiorstwa.



Zalacznik nr 7 do SIWZ

Nr sprawy: WTiKF.271.7.2020.ZP

Zamawiajacy:

Gmina Bystrzyca Klodzka
Plac Wolnoéci 1

57-500 Bystrzyca Ktodzka

ZOBOWIAZANIE PODMIOTOW ODDAJACYCH DO DYSPOZYCJI WYKONAWCY
NIEZBEDNE ZASOBY NA POTRZEBY WYKONANIA ZAMOWIENIA

(nazwa i adres podmiotu oddajgcego do dyspozycji zasoby)

zobowiazuje/my sie do oddania na rzecz

(nazwa i adres Wykonawcy, ktéremu inny podmiot oddaje do dyspozycji zasoby)
do dyspozycji niezbednych zasobow tj.

(rodzaj udostepnianych zasobow)

do realizacji zaméwienia publicznego pn. System fortyfikacji $redniowiecznych — miejska
trasa spacerowa. Etap IV — trakt pieszy: schody, ul. Kupiecka.

(okres na jaki udostepniane sg zasoby)

w zakresie powierzonych do wykonania

(miejsce i data zlozenia oSwiadczenia)

(podpis Wykonawcy oddajacego do dyspozycji zasoby)






