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Oznaczenie postępowania: PO.II.370.ZZP-3.36.18

Załącznik nr 1 do SIWZ
OFERTA
	Nazwa (firma) i adres wykonawcy (wykonawców wspólnie ubiegających się
o udzielenie zamówienia)
	…………………………………………………………………………………………………………………..*

	Adres do korespondencji
	…………………………………………………………………………………………………………………..*

	Numer telefonu
	…………………………………………………………………………………………………………………..*

	Numer faksu
	…………………………………………………………………………………………………………………..*

	Adres poczty elektronicznej
	…………………………………………………………………………………………………………………..*


	Przedmiot zamówienia
	„Wykonanie sztucznego zasilania brzegu morskiego pomiędzy Niechorzem a Rewalem km: 368,55 do 369,70”


W odpowiedzi na ogłoszenie o zamówieniu oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia
na następujących warunkach:
	1
	Cena jednostkowa za 1 m3 wydobytego i odłożonego materiału:
	Liczba m3 jaka jest objęta opisem przedmiotu zamówienia
	Łączna cena brutto 

(a x b):

	
	a)
	b)
	c)

	
	…………………* zł brutto
	150.000 m 3
	………………………………………………………………………...………………..…………*

	2
	Doświadczenie osoby skierowanej na stanowisko KPR 
	Oświadczamy, że p. …………………………………………..* 
 tj. osoba skierowana do realizacji zamówienia na stanowisku Kierownika Prac Refulacyjnych posiada doświadczenie w kierowaniu …………..* (słownie: ……………………………………………..)
 pracami/usługami odpowiadającymi postawionemu warunkowi udziału w postępowaniu.

	3
	Części zamówienia, których wykonanie wykonawca zamierza powierzyć podwykonawcom oraz nazwy firm podwykonawców (o ile są znane)
	…………………………………………………………………………………………………………………..*


Uwaga! (*) Należy wypełnić wykropkowane miejsca.
7. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze specyfikacją istotnych warunków zamówienia, akceptujemy jej postanowienia, nie wnosimy do niej zastrzeżeń i uzyskaliśmy konieczne informacje do przygotowania oferty.

8. Oświadczamy, że wyżej podana cena obejmuje realizację wszystkich zobowiązań wykonawcy opisanych w specyfikacji istotnych warunków zamówienia wraz z załącznikami. 

9. Oświadczamy, że Wzór umowy został przez nas w pełni zaakceptowany i zobowiązujemy się, w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy na wyżej wymienionych warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez zamawiającego.
10. Oświadczamy, że wypełniliśmy obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO
 wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu*.
11. Hasło dostępu do pliku JEDZ, złożonego w formie elektronicznej, tj. przesłanego na adres jedz@ums.gov.pl jest następujące:
………………………………………………………………………….

	Osoby upoważnione do podpisania oferty w imieniu wykonawcy 

	Imię i Nazwisko
	Data
	Podpis

	1. 
	
	
	

	2. 
	
	
	


� Podać imię i nazwisko osoby przewidzianej na stanowisko KPR. 


� Podać liczbę prac/usług odpowiadających warunkowi udziału w postępowaniu zgodnie z zasadami punktacji w ramach kryteriów oceny ofert. Premiowaniu podlegają prace/usługi z ostatnich 10 lat przed składaniem ofert.


� 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).


� Zgodnie z Rozdziałem VI.1.11) SIWZ Wykonawca zamieszcza hasło dostępu do pliku JEDZ w treści swojej oferty, składanej w formie pisemnej. Treść oferty/wniosku może zawierać, jeśli to niezbędne, również inne informacje dla prawidłowego dostępu do dokumentu, w szczególności informacje o wykorzystanym programie szyfrującym lub procedurze odszyfrowania danych zawartych w JEDZ.
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