Zatacznik nr 2 do SWZ

FORMULARZ OFERTY

Wykonawca*:

Zarejestrowana Nazwa WYKONAWCY: ..vviiireiiiineeiiineesneessnnseesannessannessnnness
Zarejestrowany adres WyKonNaWCy: ..ooveiiiiiiii i iiiee e snine e e rnnnennnnes
LAY Lo} 11T Yo b Yo TP
NUMEEr tlEfONU: . e

e L =TI =Ll 2.2 1= 1 S

Odpis lub informacja z Krajowego Rejestru Sagdowego lub z Centralnej
Ewidencji i Informacji o Dziatalnosci Gospodarczej znajduje sie pod

adresem internetowym:

Podmiotowe $rodki dowodowe, o ktérych mowa w dziale IX pkt 6 SWZ
znajdujg sie w dokumentacji postepowania .....ccvvviiiiiiiiii i

Jednoczes$nie potwierdzam, ze sg one prawidtowe i aktualne.

*w przypadku oferty sktadanej przez Wykonawcow wspdlnie ubiegajacych sie o udzielenie
zamowienia, nalezy podaé nazwy i adresy wszystkich Wykonawcow oraz wskazaé
Petnomocnika

1. Nawigzujac do ogtoszenia o zamdwieniu publicznym na zadanie pn.:
~Program bezplatnej sterylizacji i kastracji psow i kotow
nalezacych do mieszkancow Wroctawia” o znaku
ZP/TP/24/2022/BWB oferuje realizacje przedmiotu zamowienia
zgodnie z wymogami okreslonymi SWZ za cene:

Zadanie 1:

Lo =] 2 1= T 1 1= 1 o J S zi
podatek VAT w wysokosci ........ Y o [ zt
Lo =] 3 1= 1 1 1 o o o Y zt

UWAGA! Dokument musi zostac¢ opatrzony kwalifikowanym podpisem
elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym.
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Zadanie 2:

o= 3 = T 4 1<) o o 2.
podatek VAT w wysokosci ........ Y o [
cenNa brutlto........coviiiiiiisrr s
Zadanie 3:

o= 3 T= T 4 U= o o .
podatek VAT w wysokosci ........ Y o [
cena brutto.......c.cciiii i
Zadanie 4:

o= 3 = T 4 1<) o o 2.
podatek VAT w wysokosci ........ YA o [

Lo =] 1 1= T 2 T 0 1 oo T

2. Oswiadczam, ze akceptuje termin ptatnosci: 30 dni.
3. Oswiadczam, ze wykonam przedmiot zamdwienia sitami wtasnymi /

cze$¢ prac zamierzam powierzy¢ podwykonawcom?, w tym:

a) zakres poOWIErZONYCH PracC ..ovviiiiiiiiii i i e aaeeas

b) nazwa (firma) podWYKONAWCY .....viiiiiiiiiii i aaeeas

4. Oswiadczam, ze uwazam sie za zwigzanego niniejszg ofertg do dnia
wskazanego w SWZ.

5. Oswiadczam, ze akceptuje tres¢ projektu umowy, stanowigcego
zatgcznik do SWZ oraz zobowigzuje sie, w przypadku wyboru mojej
oferty, do zawarcia umowy w wyznaczonym przez Zamawiajgcego
miejscu i terminie.

6. Oswiadczam, ze wystepuje w niniejszym postepowaniu jako: osoba
fizyczna/osoba prawna/jednostka organizacyjna nieposiadajqca
osobowoséci prawnej/konsorcjum.?

7. Oswiadczam, ze podpisuje niniejszg oferte jako osoba do tego
upowazniona na podstawie zatqczonego: petnomocnictwa/odpisu z
Centralnej Ewidencji i Informacji o Dziatalnosci Gospodarczej/odpisu

Krajowego Rejestru Sadowego.?!

UWAGA! Dokument musi zostac¢ opatrzony kwalifikowanym podpisem
elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym.

z
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8. Oswiadczam, ze naleze / nie naleze® do sektora MSP i prowadze
dziatalnos$¢ jako mikroprzedsiebiorstwo / mate przedsiebiorstwo /
$rednie przedsiebiorstwo3.

9. Oswiadczam, ze wypetnitem obowigzki informacyjne przewidziane w
art. 13 lub art. 14 RODO (Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i
Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony
0s6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w
sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE) wobec 0séb fizycznych, od ktérych dane
osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskatem w celu ubiegania sie
o udzielenie zamoéwienia publicznego w niniejszym postepowaniu.*

10. Zastrzegam / nie zastrzegam?! w trybie art. 18 ust. 3 ustawy Pzp
nastepujace informacje zawarte w ofercie jako stanowigce tajemnice
przedsiebiorstwa w rozumieniu przepisOw w rozumieniu przepiséw art.
11 ust. 4 ustawy z dnia 16.04.1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej
konkurencji (Dz. U. z 2020 r. poz. 1913):

1 - niewfasciwe skreslic¢
2 - podac jesli dotyczy

3 - Mikroprzedsiebiorstwo to przedsiebiorstwo zatrudniajace mniej niz 10 pracownikow,

ktdrego roczny obrot oraz/lub catkowity bilans roczny nie przekracza 2 milionéw euro.

Mate przedsiebiorstwo to przedsiebiorstwo zatrudniajace mniej niz 50 pracownikéw,

ktdrego roczny obrot oraz/lub catkowity bilans roczny nie przekracza 10 miliondw euro.

Srednie przedsiebiorstwo to przedsiebiorstwo zatrudniajace mniej niz 250 pracownikéw,

ktdrego roczny obrot nie przekracza 50 milionéw euro lub catkowity bilans roczny nie
przekracza 43 milionéw euro

4 - w sytuacji, gdy Wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niz
bezposrednio jego dotyczacych lub zachodzi wytgczenie stosowania obowigzku
informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO tresci oéwiadczenia

Wykonawca nie sktada (nalezy wykresli¢ oswiadczenie)

UWAGA! Dokument musi zostac¢ opatrzony kwalifikowanym podpisem
elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym.
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Zatacznik nr 2a do SWZ Formularz cenowy Zadanie 1

Nazwa ustugi (opis) Szacowana Cena VAT | Wartosc¢
ilos¢ jednostkowa | 8% | brutto
zabiegéw do netto
wykonania
(szt.)
A B C D E
Sterylizacja kotki 21
Kastracja kocura 36
Sterylizacja suki do 15 kg mc 29
Sterylizacja suki 15 - 30 kg mc 21
Sterylizacja suki powyzej 30 kg 21
mc
Kastracja psa do 15 kg mc 21
Kastracja psa 15 - 30 kg mc 20
Kastracja psa powyzej 30 kg mc 20

taczna wartosc¢ brutto:

Szacunkowe ilosci zabiegdw stuzg jedynie poréwnaniu ofert. Ilosci
poszczegolnych zabiegdw mogg sie zmieni¢ w trakcie realizacji w zaleznosci
od potrzeb, maksymalnie do kwoty przeznaczonej na realizacje zamowienia

w obrebie danego zadania.

UWAGA! Dokument musi zostac¢ opatrzony kwalifikowanym podpisem

elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym.
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Zatacznik nr 2b do SWZ Formularz cenowy Zadanie 2

Nazwa ustugi (opis) Szacowana Cena VAT | Wartos¢
ilos¢ jednostkowa | 8% | brutto
zabiegow do netto
wykonania
(szt.)
A B C D E
Sterylizacja kotki 21
Kastracja kocura 36
Sterylizacja suki do 15 kg mc 29
Sterylizacja suki 15 - 30 kg mc 21
Sterylizacja suki powyzej 30 kg 21
mc
Kastracja psa do 15 kg mc 21
Kastracja psa 15 - 30 kg mc 20
Kastracja psa powyzej 30 kg mc 20

taczna wartosc¢ brutto:

Szacunkowe ilosci zabiegdw stuzg jedynie poréwnaniu ofert. Ilosci
poszczegolnych zabiegdw mogag sie zmieni¢ w trakcie realizacji w zaleznosci
od potrzeb, maksymalnie do kwoty przeznaczonej na realizacje zamowienia

w obrebie danego zadania.

UWAGA! Dokument musi zostac¢ opatrzony kwalifikowanym podpisem

elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym.
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Zatacznik nr 2c do SWZ Formularz cenowy Zadanie 3

Nazwa ustugi (opis) Szacowana Cena VAT | Wartos¢
ilos¢ jednostkowa | 8% | brutto
zabiegow do netto
wykonania
(szt.)
A B C D E
Sterylizacja kotki 21
Kastracja kocura 36
Sterylizacja suki do 15 kg mc 29
Sterylizacja suki 15 - 30 kg mc 21
Sterylizacja suki powyzej 30 kg 21
mc
Kastracja psa do 15 kg mc 21
Kastracja psa 15 - 30 kg mc 20
Kastracja psa powyzej 30 kg mc 20

taczna wartosc¢ brutto:

Szacunkowe ilosci zabiegdw stuzg jedynie poréwnaniu ofert. Ilosci
poszczegolnych zabiegdw mogg sie zmieni¢ w trakcie realizacji w zaleznosci
od potrzeb, maksymalnie do kwoty przeznaczonej na realizacje zamowienia

w obrebie danego zadania.

UWAGA! Dokument musi zostac¢ opatrzony kwalifikowanym podpisem

elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym.
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Zatacznik nr 2d do SWZ Formularz cenowy Zadania 4

Nazwa ustugi (opis) Szacowana Cena VAT | Wartos¢
ilos¢ jednostkowa | 8% | brutto
zabiegow do netto
wykonania
(szt.)
A B C D E
Sterylizacja kotki 21
Kastracja kocura 36
Sterylizacja suki do 15 kg mc 29
Sterylizacja suki 15 - 30 kg mc 21
Sterylizacja suki powyzej 30 kg 21
mc
Kastracja psa do 15 kg mc 21
Kastracja psa 15 - 30 kg mc 20
Kastracja psa powyzej 30 kg mc 20
taczna wartosc¢ brutto:

Szacunkowe ilosci zabiegdw stuzg jedynie poréwnaniu ofert. Ilosci
poszczegolnych zabiegdw mogg sie zmieni¢ w trakcie realizacji w zaleznosci
od potrzeb, maksymalnie do kwoty przeznaczonej na realizacje zamowienia
w obrebie danego zadania.

UWAGA! Dokument musi zostac¢ opatrzony kwalifikowanym podpisem
elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym.
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Zataqcznik nr 3 do SWzZ

Nazwa i adres sktadajacego
oswiadczenie
OSWIADCZENIE

sktadane na podstawie art. 125 ust. 1 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2019 r.
Prawo zaméwien publicznych (dalej: ustawa Pzp) na potrzeby
postepowania o udzielenie zamdwienia publicznego pn.: ,,Program
bezptatnej sterylizacji i kastracji psow i kotow nalezacych do
mieszkancow Wroctawia” o znaku ZP/TP/24/2022/BWB,
prowadzonego przez Gmine Wroctaw - Urzad Miejski Wroctawia,

dotyczace:

I. Przestanek wykluczenia z postepowania

1. Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postepowania na
podstawie art. 108 ust. 1 i art. 109 ust. 1 pkt 5, 7 i 8 ustawy Pzp.

2. 0swiadczam, ze zachodzg w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z
postepowania na podstawie art. ............ ustawy Pzp (poda¢ majacq
zastosowanie podstawe wykluczenia sposréod wymienionych w art. 108
ust. 1 iart. 109 ust. 1 pkt 5, 7 i 8 ustawy Pzp). Jednoczes$nie w zwigzku
Z powyzszym oswiadczam, na podstawie art. 110 ust. 1 ustawy Pzp, ze
podjatem nastepujgce czynnosci:

3. Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych
o$wiadczeniach sg aktualnena dzien skfadania ofert i zgodne z prawdqg
oraz zostaty przedstawione z petng Swiadomoscig konsekwencji

wprowadzenia Zamawiajacego w btad przy przedstawianiu informacji.

UWAGA! Dokument musi zostac¢ opatrzony kwalifikowanym podpisem
elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym.
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I1.Spetniania warunkéw udzialu w postepowaniu

1. Oswiadczam, ze spetniam warunki udziatu w postepowaniu okreslone
przez Zamawiajgcego w Dziale VIII pkt ...... SWZ (wskazac wiasciwg
jednostke redakcyjng SWZ, w ktdrej okreslono warunki udziatu w
postepowaniu).

2. 0Oswiadczam, ze w celu wykazania spetniania warunku udziatu w
postepowaniu, okreslonym przez Zamawiajacego w Dziale VIII pkt .....
SWZ (wskazac wtasciwg jednostke redakcyjng SWZ, w ktdrej okreslono
warunki udziatu w postepowaniu), polegam na zasobach
nastepujacego/ych podmiotu/éw:

3. Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych
o$wiadczeniach sg na dzien sktadania ofertaktualne i zgodne z prawdg
oraz zostaty przedstawione z petng Swiadomoscig konsekwencji

wprowadzenia Zamawiajgcego w btad przy przedstawianiu informacji.

UWAGA! Dokument musi zostac¢ opatrzony kwalifikowanym podpisem
elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym.
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Zataqcznik nr 4 do SWz

Nazwa i adres sktadajacego
oSwiadczenie
WYKAZ USLUG

ZP/TP/24/2022/BWB
Doswiadczenie
wiasne
Czas Wykonawcy /
realizacji Wykonawca
Przedmiot umowy od - do Odbiorca polega na Uczestnictwo w
(opis i zakres ustugi) (dzien- zamowienia wiedzy realizacji®
miesigc- i
rok) doswiadczeniu
innych
podmiotow3
2 3 4 5 6
Ustuga polegajaca na Uczestniczytem
_ o Wiasne / ]
przeprowadzaniu zabiegow | | . ./ / Nie
) oddane do
sterylizacji i kastracji psow i osoba . uczestniczytem
, o ., 6 dyspozycji , .
kotow w ilosci ............ zabiegow prywatna bezposrednio w
przez
a wykonaniu
........................ Jaméwienia®
Ustuga polegajaca na Uczestniczytem
_ o Wiasne / ]
przeprowadzaniu zabiegow / Nie
] oddane do
sterylizacji i kastracji psow i ./ . uczestniczytem
, e SR R R dyspozycii , .
kotow w ilosci ............ zabiegow osoba bezposrednio w
6 przez
prywatna s wykonaniu
........................ Jaméwienia?

UWAGA: Wykonawca jest zobowigzany wypetni¢ wszystkie rubryki podajac
kompletne, jednoznaczne i niebudzace watpliwosci informacje, z ktérych
wynika¢ bedzie spetnianie opisanego warunku wiedzy i doswiadczenia.

Do wykazu nalezy zataczy¢ dowody potwierdzajace, ze wymienione ustugi
zostaty wykonane lub sq wykonywane nalezycie lub ewentualnie
o$wiadczenie wtasne Wykonawcy (w przypadku ustug $wiadczonych na

rzecz osOb prywatnych).

UWAGA! Dokument musi zostac¢ opatrzony kwalifikowanym podpisem
elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym.
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1 - tres¢ Wykazu moze by¢ dowolnie modyfikowana przez Wykonawce

2 - niewtasciwe skresli¢

3 - na podstawie delegacji ustawowej okreslonej w art. 118 ust. 3 ustawy Pzp do wykazu
nalezy dotaczy¢ w szczegolnosci zobowigzania podmiotéw do oddania Wykonawcy do
dyspozycji niezbednych zasobdéw z zakresu wiedzy i doswiadczenia na potrzeby
wykonania zamdwienia

4 - podac¢ nazwe podmiotu, na ktérego zasobach polega Wykonawca

5 - o$wiadczenie sktada Wykonawca w przypadku wykazania zaméwienia wykonanego
wspdlnie z innymi Wykonawcami (§9 ust. 3 pkt 2 Rozporzadzenia Ministra Rozwoju, Pracy
i Technologii z dnia 23 grudnia 2020 r. w sprawie podmiotowych $rodkéw dowodowych
oraz innych dokumentéw lub oswiadczen, jakich moze zada¢ zamawiajacy od
wykonawcy)

6 - jesli ustuga byta swiadczona na rzecz osoby prywatnej Zamawiajacy nie wymaga

wskazywania danych osoby, do wykazu nalezy dotaczy¢ oswiadczenie wtasne Wykonawcy

UWAGA! Dokument musi zostac¢ opatrzony kwalifikowanym podpisem
elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym.
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Zataqcznik nr 5 do SWz

Nazwa i adres sktadajacego

oswiadczenie
OéWIADCZENIE PODMIOTU UDOSTEPNIAJACEGO ZASOBY!

Niniejszym oddaje do dyspozycji Wykonawcy:

(nazwa Wykonawcy)

niezbedne zasoby, na okres korzystania z nich przy realizacji zaméwienia
pn.: ,Program bezplatnej sterylizacji i kastracji psow

i kotow nalezacych do mieszkancow Wroctawia” o znaku
ZP/TP/24/2022/BWB, prowadzonego przez Gmine Wroctaw - Urzad
Miejski Wroctawia, na nastepujacych zasadach:

- zakres udostepnianych Wykonawcy zasobdéw:

- sposob i okres udostepnienia Wykonawcy i wykorzystania przez niego
zasobdéw przy wykonywaniu zamowienia:

- informacja czy podmiotudostepniajacy zasoby, na zdolnosciach ktérego
Wykonawca polega w odniesieniu do warunkéw udziatu w postepowaniu
dotyczacych wyksztatcenia, kwalifikacji zawodowych lub doswiadczenia,
zrealizuje zakres przedmiotu zamoéwienia, ktérych wskazane zdolnosci
dotycza:

1 - tre$¢ oswiadczenia moze by¢ dowolnie modyfikowana

UWAGA! Dokument musi zostac¢ opatrzony kwalifikowanym podpisem
elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym.
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Zataqcznik nr 6 do SWzZ

Oswiadczenie Wykonawcow wspolnie ubiegajacych sie

o udzielenie zamoéwienia

sktadane na podstawie art. 117 ust. 4 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2019 r.
Prawo zamdwien publicznych dotyczace dostaw, ustug lub robot

budowlanych, ktére wykonajg poszczegdlni Wykonawcy

Na potrzeby postepowania o udzielenie zamdwienia publicznego pn.:
~Program bezptatnej sterylizacji i kastracji psow

i kotow nalezacych do mieszkancow Wroctawia” o znaku
ZP/TP/24/2022/BWB prowadzonego przez Gmine Wroctaw - Urzad

Miejski Wroctawia o$swiadczam, ze:

My, Wykonawcy wspdlnie ubiegajacy sie o udzielenie zamdwienia

publicznego:

Y
Nazwa i adres
2 et eee e ——ee e ———ee e e h—eeeeahe—eeahEeeee o bt eeeeaREEe e e e aReee e e e nteeeeanbeeeeabaeeeeanreeeeanees
Nazwa i adres
SRR

Nazwa i adres

Niniejszym os$wiadczamy, ze:

A. Warunek dotyczacy uprawnien do prowadzenia okreslonej
dziatalnosci gospodarczej lub zawodowej opisany w dziale VIII pkt

2a) SWZ spetnia/ajg w naszym imieniu Wykonawca/y:

UWAGA! Dokument musi zostac¢ opatrzony kwalifikowanym podpisem
elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym.
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N Rodzaj Nastepujace roboty
azwa
posiadanych budowlane/dostawy/ustugi, ktore beda
Wykonawcy i
uprawnien wykonywane przez Wykonawce

B. Warunek dotyczacy doswiadczenia opisany w dziale VIII pkt 2b)

SWZ spetnia/ajg w naszym imieniu Wykonawca/y:

Nazwa Nastepujace roboty budowlane/dostawy/ustugi, ktore beda
Wykonawcy wykonywane przez Wykonawce

C. Warunek dotyczacy kwalifikacji zawodowych opisany w dziale ... pkt

... SWZ spetnia/ajg w naszym imieniu Wykonawca/y:

Nazwa Nastepujace roboty budowlane/dostawy/ustugi, ktore beda
Wykonawcy wykonywane przez Wykonawce

1 - tres¢ oéwiadczenia moze by¢ dowolnie modyfikowana

UWAGA! Dokument musi zostac¢ opatrzony kwalifikowanym podpisem
elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym.
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