

Załącznik nr 1 do SWZ

[bookmark: bookmark27]
OFERTA
W odpowiedzi na ogłoszenie o udzielenie zamówienia publicznego
dotyczące ubezpieczenie mienia, odpowiedzialności cywilnej, komunikacji 
oraz odpowiedzialności prawnej z tytułu zanieczyszczenia środowiska 
Zakładu Utylizacji Odpadów Komunalnych „Stary Las” Sp. z o.o.

· w części I zamówienia*
· w części II zamówienia*
· w części III zamówienia*
*niepotrzebne skreślić

………………………………………………………………………………..………………………………………………………………..
Nazwa (firma) Wykonawcy lub Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia

………………………………………………………………………………………………………………………………………..…..……
Adres Wykonawcy lub adresy Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia /NIP/REGON

…………………………………………………………..………………………………………………………………….………………....
Dane do korespondencji, adres e-mail, telefon

……………………………………………………………………………………………………….……………………………………..….
Adres skrzynki ePUAP, na którym będzie prowadzona korespondencja związana z postepowaniem


Osoba upoważniona do  kontaktu z Zamawiającym: .................……………………………….


Część I zamówienia

Oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia w okresie ubezpieczenia wskazanym w SWZ,
[bookmark: bookmark28]tj. od 01.02.2023 r. do 31.01.2024 r. za cenę łączną ……………………..zł 

Oświadczam, że akceptujemy wszystkie klauzule obligatoryjne od nr 1 do nr 26 oraz następujące klauzule fakultatywne dla części I zamówienia (akceptuję / nie akceptuję - wpisać właściwe: Tak/Nie)
	Nr klauzuli
	Nazwa klauzuli
	Liczba
punktów
	TAK/NIE

	1
	2
	3
	4

	27
	Klauzula zwiększonych kosztów działalności
	3 pkt
	

	28
	Klauzula aktów terroryzmu
	1 pkt
	

	29
	Klauzula zmniejszonej franszyzy redukcyjnej dla szkód wynikających z ryzyka pożaru, wybuchu, sadzy i dymu
	6 pkt
	




Część II Zamówienia

Oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia w okresie ubezpieczenia wskazanym w SWZ, tj. od 01.02.2023 r. do 31.01.2024 r. (maksymalnie okres ubezpieczeń komunikacyjnych zakończy się 30.01.2025) za cenę łączną …………………zł 

Oświadczam, że akceptujemy klauzulę obligatoryjną nr 1 oraz następujące klauzule fakultatywne dla części II zamówienia (akceptuję / nie akceptuję - wpisać właściwe: Tak/Nie)
	Nr klauzuli
	Nazwa klauzuli
	Liczba
punktów
	TAK/NIE

	1
	2
	3
	4

	2
	Klauzula badań technicznych
	2 pkt
	

	3
	Klauzula zassania wody do silnika
	2 pkt
	

	4
	Klauzula wymiany wkładek/zamków
	4 pkt
	

	5
	Klauzula płynów eksploatacyjnych
	2 pkt
	



Część III Zamówienia

Oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia w okresie ubezpieczenia wskazanym w SWZ,       
tj. od 23.01.2023 r. do 22.01.2024 r. za cenę łączną  ………………….. zł 

Oświadczam, że akceptujemy wszystkie klauzule obligatoryjne od nr 1 do nr 4 oraz następujące klauzule fakultatywne dla części III zamówienia (akceptuję / nie akceptuję - wpisać właściwe: Tak/Nie)
	Nr klauzuli
	Nazwa klauzuli
	Liczba
punktów
	TAK/NIE

	1

	2
	3
	4

	5
	Klauzula wydłużenia dodatkowego terminu na zgłaszanie roszczeń
	     2  pkt
	

	6
	Klauzula wprowadzenia daty retroaktywnej
	5  pkt
	

	7
	Klauzula obniżenia udziału własnego 
	3 pkt
	




Oświadczenie dotyczące wszystkich Części zamówienia:
1. Oświadczam, że do poszczególnych ubezpieczeń stanowiących przedmiot zamówienia
(wybranej części zamówienia) będą miały zastosowanie wymienione poniżej warunki ubezpieczenia:
	Ryzyko
	Warunki ubezpieczenia mające zastosowanie do danego ubezpieczenia

	Część I zamówienia**

	
	OWU	

	Część II zamówienia**

	
	OWU	

	Część III zamówienia**

	
	OWU	


** należy wypełnić w części, dla której Wykonawca składa Ofertę
2. Zobowiązujemy się, w przypadku wyboru naszej oferty, do przedstawienia Zamawiającemu rozbicia stawki/składki na poszczególne ryzyka, przed podpisaniem umowy o udzielenie zamówienia publicznego.
3. Oświadczamy, że wyżej podana cena ofertowa obejmuje wykonanie, dla wybranej/-ych części zamówienia, pełnego zakresu przedmiotu zamówienia opisanego w Specyfikacji Warunków Zamówienia.
4. Oferuję warunki płatności, w każdym z okresów rozliczeniowych:
I rata - nie wcześniej niż 30 dni po wystawieniu poprawnej polisy,
II rata - w ciągu 120 dni po wystawieniu polisy,
III rata - w ciągu 210 dni po wystawieniu polisy,
IV rata - w ciągu 300 dni po wystawieniu polisy.
5. 	Oświadczamy, że nasza oferta[footnoteRef:1]: [1:  Właściwe zaznaczyć krzyżykiem.] 

· nie zawiera informacji stanowiących tajemnicę przedsiębiorstwa
· zawiera informacje stanowiące tajemnicę przedsiębiorstwa

6. Oświadczam, że zamówienie wykonamy1:
· samodzielnie
· przy udziale podwykonawców
    …………………………………………………………………………………………………….
     (należy podać część zamówienia, których wykonanie zamierza powierzyć podwykonawcom oraz  podania nazwy    podwykonawcy)

7.1.OŚWIADCZAMY, że sposób reprezentacji Wykonawcy*/Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia* dla potrzeb zamówienia jest następujący:
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Wypełniają jedynie przedsiębiorcy składający wspólną ofertę – spółki cywilne lub konsorcja

9. 
7.2. OŚWIADCZAMY, że Wykonawca:
      1. ………………………..…………………….. wykona przedmiot zamówienia w zakresie: 
         ………………………………………………………………………………………….
  2. …………………..………………………….. wykona przedmiot zamówienia w zakresie:
      ………………………………………………………………………………………………. 
Uwaga: Wypełniają Wykonawcy wspólnie ubiegający się o udzielenie zamówienia, zgodnie    z art. 117 ust.4 ustawy Pzp

8. Oświadczamy, że wybór naszej oferty1:
· nie będzie prowadzić u Zamawiającego do powstania obowiązku podatkowego zgodnie z ustawą z dnia 11 marca 2004 r. o podatku od towarów i usług (t. j. Dz. U.  z 2022 r. poz. 931 ze zm.)
· będzie prowadzić u Zamawiającego do powstania obowiązku podatkowego zgodnie z ustawą z dnia 11 marca 2004 r. o podatku od towarów i usług (t. j. Dz. U.                        z 2022 r. poz. 931 ze zm.). W związku z czym wskazujemy nazwę (rodzaj) towaru lub usługi, których dostawa lub świadczenie będzie prowadzić do obowiązku jego powstania oraz ich wartość bez kwoty podatku:
	Lp.
	Nazwy (rodzaje) towaru lub usługi, których dostawa lub świadczenie będą prowadziły do powstania obowiązku podatkowego
	Wartość towaru lub usługi objętego obowiązkiem podatkowym Zamawiającego, bez kwoty podatku
	Stawka podatku od towarów i usług, która zgodnie z wiedzą Wykonawcy, będzie miała zastosowanie

	1.
	
	
	

	2.
	
	
	



9. Oświadczamy, że jesteśmy podmiotem powiązanym, tworzącym jednostkę dominującą                      i jednostki zależne, 
· NIE
· TAK, 
którego jednostką dominującą w rozumieniu art. 3 ust. 1 pkt 37 ustawy z dnia   29 września 1994 r. o rachunkowości (t. j. Dz. U. z 2021 r. poz. 217 ze zm.) jest  ………………………………………………   (wymienić podmiot)

10. [bookmark: _GoBack]Oświadczamy, że wypełniliśmy obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO[footnoteRef:2] wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu[footnoteRef:3]. [2:  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).]  [3:  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 (Zamawiający zaleca w takiej sytuacji usunięcie treści oświadczenia np. przez jego wykreślenie).] 


11. Rodzaj Wykonawcy składającego ofertę:
· mikroprzedsiębiorstwo
· małe przedsiębiorstwo
· średnie przedsiębiorstwo[footnoteRef:4] [4: *niepotrzebne skreślić] 

· jednoosobowa działalność gospodarcza
· osoba fizyczna nieprowadząca działalności gospodarczej
· inny rodzaj.

12. Zgodnie z wymogami Zamawiającego, przedstawiam w załączeniu wymagane dokumenty (wymienić i załączyć):

1) …………………………………………………
2)  …………………………………………………

Data, miejscowość oraz podpis(-y)
                                                                                     ………………………………
podpis osoby uprawnionej /upoważnionej do podpisania oferty/







UWAGA! Dokument należy podpisać kwalifikowanym podpisem elektronicznym, podpisem zaufanym lub elektronicznym podpisem osobistym

4

