        Załącznik nr 1

    pieczęć Wykonawcy

FORMULARZ OFERTOWY

ZAGOSPODAROWANIE USTABILIZOWANYCH KOMUNALNYCH OSADÓW ŚCIEKOWYCH
	Nr referencyjny nadany sprawie przez Zamawiającego
	281.23.2024



Nazwa i siedziba Zamawiającego:

MIEJSKIE PRZEDSIĘBIORSTWO WODOCIĄGÓW 

I KANALIZACJI SP. Z O. O.WE WŁOCŁAWKU 

ul. Toruńska 146.

Nazwa i siedziba Wykonawcy:

............................................................................................................................................................................................................................................................................................................ ,
NIP................................... ,                             REGON  ........................................................... ,

1. Oferujemy wykonanie usług załadunku, transportu i zagospodarowania osadu odwodnionego, zmagazynowanego na Stacji Agrotechnicznego Przetwarzania Osadu, pochodzącego z Grupowej Oczyszczalni Ścieków (GOŚ) we Włocławku (kod odpadu: 19 08 05 – ustabilizowane komunalne osady ściekowe)  za kwotę:

	Lp
	Opis przedmiotu umowy
	Ilość
	Cena jedn. netto
(zł/Mg)
	Wartość netto
	VAT
	Wartość brutto

	1
	załadunek, transport                          i zagospodarowanie osadu odwodnionego
	2000 Mg
	
	
	
	


netto: ................................................................................................................................... zł

słownie: ................................................................................................................................ ,

VAT: .................................................................................................................................. zł

słownie: ................................................................................................................................ ,

brutto: ................................................................................................................................. zł

słownie: ................................................................................................................................ .

2. Naliczyliśmy podatek VAT zgodnie z obowiązującymi przepisami.

3. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się zakresem zamówienia oraz zdobyliśmy konieczne informacje potrzebne do właściwego wykonywania zamówienia.

4. Zobowiązujemy się do wykonania zamówienia w terminie do 31.12.2024 r.
   podpis i pieczęć ...................................................................

   (osoba / osoby upoważnione do reprezentowania Wykonawcy)

· niepotrzebne skreślić

                                 






          Załącznik nr 2
    pieczęć Wykonawcy

OŚWIADCZENIE WYKONAWCY

ZAGOSPODAROWANIE USTABILIZOWANYCH KOMUNALNYCH OSADÓW ŚCIEKOWYCH
	Nr referencyjny nadany sprawie przez Zamawiającego
	281.23.2024



Nazwa i siedziba Zamawiającego:

MIEJSKIE PRZEDSIĘBIORSTWO WODOCIĄGÓW 

I KANALIZACJI SP. Z O. O.WE WŁOCŁAWKU 

ul. Toruńska 146.

Nazwa i siedziba Wykonawcy:

............................................................................................................................................................................................................................................................................................................ ,
NIP................................... ,                             REGON  ........................................................... ,

Oświadczamy, że:

1.  zapoznaliśmy się treścią Warunków Udzielenia Zamówienia i nie wnosimy do niej zastrzeżeń oraz zdobyliśmy konieczne informacje potrzebne do właściwego wykonywania zamówienia.

2. zawarty w Warunkach Udzielenia Zamówienia wzór umowy został przez nas zaakceptowany i zobowiązujemy się w przypadku wybrania naszej oferty do zawarcia umowy na warunkach określonych w projekcie, w miejscu i terminie określonym przez Zamawiającego.

3. jesteśmy uprawnieni do występowania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi;

a. posiadamy uprawnienia niezbędne do wykonania określonych w zamówieniu działalności i czynności, w szczególności: ważne pozwolenie zintegrowane właściwego organu na prowadzenie działalności w zakresie odzysku lub unieszkodliwiania odpadów o kodzie 19 08 05 – ustabilizowane komunalne osady ściekowe - w instalacjach spełniających wymogi IPPC - najlepszej dostępnej techniki.

b. ważne pozwolenie na prowadzenie działalności z zakresu transportu na terenie kraju dla odpadów o kodzie 19 08 05 – ustabilizowane komunalne osady ściekowe.
4. posiadamy niezbędną wiedzę i doświadczenie, a także dysponujemy potencjałem technicznym i osobami zdolnymi do wykonania zamówienia;

5. znajdujemy się w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniającej wykonanie zamówienia;

6. nie podlegamy wykluczeniu z postępowania.
   podpis i pieczęć ...................................................................

   (osoba / osoby upoważnione do reprezentowania Wykonawcy)

  Załącznik nr 3
Wykaz zamówień porównywalnych, wykonanych w ciągu ostatnich 3 lat
ZAGOSPODAROWANIE USTABILIZOWANYCH KOMUNALNYCH OSADÓW ŚCIEKOWYCH
	Nr referencyjny nadany sprawie przez Zamawiającego
	281.23.2024



Nazwa  Wykonawcy: ...........................................................................................................

Adres  Wykonawcy: .............................................................................................................

Numer  telefonu: ........................  Numer  teleksu / fax ...........................

=================================================================

	 L.p.


	      Rodzaj  zamówienia


	Całkowita  wartość zamówienia

(cena brutto)
	 Nazwa i adres            zamawiającego
	     Termin wykonywania
	     Uwagi

	    1
	                    2
	         3
	            4
	            5
	          6

	
	
	
	
	
	


Uwaga :

Proszę nie zmieniać

formy załącznika
 



         Podpis i pieczęć: .................................................................





   (osoba / osoby upoważnione do reprezentowania Wykonawcy)

ZAŁĄCZNIK NR 4

OŚWIADCZENIE WYKONAWCY W ZAKRESIE WYPEŁNIENIA OBOWIĄZKÓW INFORMACYJNYCH PRZEWIDZIANYCH W ART. 13 LUB ART. 14 RODO

ZAGOSPODAROWANIE USTABILIZOWANYCH KOMUNALNYCH OSADÓW ŚCIEKOWYCH
	Nr referencyjny nadany sprawie przez Zamawiającego
	281.23.2024



Nazwa Wykonawcy: ........................................................................................................................

Adres Wykonawcy: .........................................................................................................................

Nr tel/fax. ………………………
e-mail: ………………………..

Oświadczam, że wypełniłem 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
.

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

 (miejscowość, data)
podpisy i pieczęcie osoby/osób    upoważnionych do podpisania  ofert            w imieniu Wykonawcy
� 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).





