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ZP/PN/ 19 /2019/WSR/ 8 /872

Dotyczy: postepowania o udzielenie zamoéwienia publicznego na , Realizacja
"Wroctawskiego programu kontroli liczebnosci komaréw " w 2019 roku przy
zastosowaniu zintegrowanych metod.”

Dziatajac w trybie art. 38 ust. 4 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamdwien
publicznych (Dz. U. z 2018 r., poz. 1986 z pdzn. zm.) Zamawiajacy zmienia tresc¢
Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamdéwienia, zwanej dalej ,SIWZ”, tj. dokonuje
korekty omytki pisarskiej w tresci Formularza oferty.

Zgodnie z trescig zatacznikdw do SIWZ, tj. Opisem przedmiotu zamowienia oraz Pro-
jektem umowy dla Zadania nr 2, zakres niniejszego zamowienia obejmuje m.in. apli-
kacje preparatow mikrobiologicznych do 300 szt. wpustow ulicznych.

Wykonawca w tresci Formularza oferty zobowigzany jest wskazac¢ cene jednostkowgq
catkowitej aplikacji preparatu mikrobiologicznego.

Biorac powyzsze pod uwage Zamawiajacy koryguje zapis w tresci Formularza oferty
(Zatacznik nr 1 do SIWZ, punkt 1.3), w ktérym to omytkowo wskazano, iz powyzszy
punkt dotyczy Zadania nr 3, a nie jak wskazano w powyzszych zatgcznikach do SIWZ
- Zadania nr 2.

I tak, w tresci Formularza oferty skresla sie zapis:

~dodatkowo dla Zadania nr 3

3) cena jednostkowa netto catkowitej aplikacji preparatu mikrobiologicznego do 300
szt. wpustow ulicznych w trakcie sezonu Wynosi: .......ccccoeeeveeeeeenen, zt netto”

i wprowadza nowy:

~dodatkowo dla Zadania nr 2

3) cena jednostkowa netto catkowitej aplikacji preparatu mikrobiologicznego do 300
szt. wpustow ulicznych w trakcie sezonu Wynosi: .......ccccoeeeeeeeeeenea, zt netto”
Jednoczesnie Zamawiajacy koryguje numeracje oswiadczen w tresci Formularza ofer-
ty. W zataczeniu nowa tres¢ Formularza oferty do wykorzystania.

Z up. Prezydenta
Ewa Kulik
Dyrektor Wydziatu
Zamowien Publicznych

Sprawe prowadzi: Joanna Frackowiak
Sporzadzit: Renata Bociarska +48/0 717 77 92 17
Zataczniki: Nowa tres¢ Zatgcznika nr 1 do SIWZ - Formularz oferty

Wydziat Zaméwien Publicznych

al. Marcina Kromera 44; 51-163 Wrodaw
tel. +48 7177792 30, +48 717 77 92 31
fax +48 71777 92 29

wzp@um.wroc.pl

www.wroclaw.pl



Zatacznik nr 1 do SIWZ

pieczgtka Wykonawcy

FORMULARZ OFERTY
Wykonawca:

Zarejestrowana nazwa Wykonawcy:

Dane do kontaktu ws. zamdwienia publicznego:

Imie i nazwisko osoby wyznaczonej do kontaktéw z Zamawiajgcym:

* w przypadku oferty sktadanej przez Wykonawcéw wspdinie ubiegajacych sie o udzielenie
zamowienia, nalezy podac nazwy i adresy wszystkich Wykonawcéw oraz wskazaé Petnomocni-
ka

1. Nawigzujac do ogtoszenia o przetargu nieograniczonym na zadanie pn. ,,Realiza-
cja ,Wroctawskiego programu kontroli liczebnosci komaréw” w 2019 ro-
ku przy zastosowaniu zintegrowanych metod” o znaku
ZP/PN/19/2019/WSR

oferuje realizacje przedmiotu zamdwienia w zakresie Zadania nr ............." oraz
zgodnie z wymogami okre$lonymi SIWZ za cene:

(o= = 1= oL o zt
podatek VAT w wysokosci ......... Y o) [ zt
Lol = 3 1= T 1 U o e zt
(€ (01T L= SR zt brutto)
w tym:?2

(wypeitni¢ w przypadku sktadania oferty na Zadania nr 1, nr 2 i nr 3)

dla Zadania nr ....... !
1) cena jednostkowa netto kompleksowego oprysku preparatem biologicznym na lha
powierzchni Wynosi: ......cccceeevieviecneenen. zt netto

2) cena jednostkowa netto kompleksowego oprysku preparatem chemicznym na 1lha
powierzchni Wynosi: ......cccoeeevveviecneenen. zt netto

dodatkowo dla Zadania nr 2

3) cena jednostkowa netto catkowitej aplikacji preparatu mikrobiologicznego do 300

szt. wpustow ulicznych w trakcie sezonu WYNoSi: .....c.ccoevevvveeeeeeeenne zt netto

2. Oswiadczam, ze do realizacji przedmiotu zamodwienia bede stosowat nastepujace
rodzaje preparatow:
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a) preparaty biol0gIiCZNe . ... e

jednoczesnie o$wiadczam, ze powyzsze preparaty chemiczne zawierajg nastepu-
jaca substancje czynng i j€j procentowgq zawartosc:

3. Oswiadczam, ze do realizacji zamowienia uzyje urzadzenia pozwalajacego na
wykonywanie zabiegéw metoda ULV - zamglawiania ,,zimna mgl3”/ nie
bede uzywatl urzadzenia pozwalajacego na wykonywanie zabiegéw me-
toda ULV - zamgtawiania ,,zimna mgta”®

4. Os$wiadczam, ze najpdzniej w chwili podpisania umowy dostarcze Zamawiajacemu:

a) wazng i optacong polise ubezpieczeniowa, a w przypadku jej braku, inny doku-
ment potwierdzajacy, ze posiadam ubezpieczenie, ktérym mowa w Dziale III,
pkt 2 SIWZ - dotyczy Zadanianr 1, nr2, nr3inr4,

b) karte katalogowa urzadzenia (lub inny dokument wystawiony przez producen-
ta) potwierdzajacq posiadanie systemu ULV o wielkosci kropli od 30 do 400 um
- dotyczy Zadania nr 1.

Jestem s$wiadom tego, ze nie dostarczenie powyzszych dokumentow oznaczad

bedzie uchylanie sie przeze mnie od podpisania umowy na warunkach okreslo-

nych w ofercie.

5. Oswiadczam, ze akceptuje termin ptatnosci: 30 dni.

6. Oferuje wykonanie przedmiotu zamoéwienia w terminie wskazanym w SIWZ tj.: od

dnia podpisania umowy do dnia 30.10.2019 r.

7. Oswiadczam, ze uwazam sie za zwigzanego niniejszg ofertg przez okres wskazany

w SIWZ.

8. Oswiadczam, ze akceptuje projekt umowy, stanowigcy zatacznik do SIWZ oraz

zobowigzuje sie, w przypadku wyboru mojej oferty, do zawarcia umowy

W wyznaczonym przez Zamawiajgcego miejscu i terminie.

9. Os$wiadczam, ze wykonam przedmiot zamdwienia sitami wiasnymi / cze$¢ prac

zamierzam powierzy¢ podwykonawcom®, w tym:

a) zakres pPOWIErZONYCH PracC ..o s
b) nazwa (firma) POAWYKONAWCY .....ccceiiiieiie ettt st

10. Oswiadczam, ze wystepuje w niniejszym postepowaniu jako: osoba fizycz-
na/osoba prawna/jednostka organizacyjna nie posiadajaca osobowosci praw-
nej/konsorcjum.?

11. Oswiadczam, ze podpisuje niniejszg oferte jako osoba do tego upowazniona na
podstawie: petnomocnictwa/odpisu z centralnej ewidencji dziatalnosci gospodar-
czej /odpisu z Krajowego Rejestru Sadowego®.

12. 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 0so6b fizycznych w zwigzku z przetwa-
rzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE) wobec oséb fizycznych, od ktorych dane osobowe
bezposrednio lub posrednio pozyskatem w celu ubiegania sie o udzielenie zamo-
wienia publicznego w niniejszym postepowanius.

13. O$wiadczam, ze naleze / nie naleze® do sektora MSP®.

1 - podac¢ numer jednego z zadan

2 - podac ceny jednostkowe netto w sytuacji sktadania oferty na Zadanie nr 1 lub Zadanie nr 2 lub Zada-
nie nr 3

3 - poda¢ nazwe preparatu biologicznego, spetniajacego wymagania Zamawiajgcego

4 - podac nazwe preparatu chemicznego, spetniajacego wymagania Zamawiajacego
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5 - podac¢ nazwe i zawarto$¢ (w procentach) substancji czynnej preparatéw chemicznych
6 - niepotrzebne skresli¢
7 - podac jesli dotyczy
8 — w sytuacji gdy Wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niz bezposrednio jego dotycza-
cych lub zachodzi wytaczenie stosowania obowigzku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art.
14 ust. 5 RODO tresci oswiadczenia Wykonawca nie sktada (nalezy wykresli¢ oswiadczenie)
9 - Mikroprzedsiebiorstwa oraz mate i érednie przedsiebiorstwa (MSP): przedsiebiorstwa, ktére zatrudniajq
mniej niz 250 pracownikow i ktérych roczny obrot nie przekracza 50 milionow euro, a/lub catkowity bilans
roczny nie przekracza 43 milionéw euro

Upetnomocniony przedstawiciel

Wykonawcy:
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