Numer postępowania: 12/2020/MW[image: image1]
Nr sprawy: 12/2020/MW


Załącznik nr 2 do SIWZ

Zamawiający:

Polska Organizacja Turystyczna

ul. Chałubińskiego 8

00 – 613 Warszawa

FORMULARZ OFERTOWY

Nazwa i adres podmiotu składającego ofertę:

....................................................................................................................................

NIP .........................................   REGON .................................................................

Adres, na który Zamawiający powinien przesyłać ewentualną korespondencję:

....................................................................................................................................

Osoba wyznaczona do kontaktów z Zamawiającym: 

....................................................................................................................................

Numer telefonu:  ......................................................................................

Numer faksu:  ...........................................................................................

e-mail .................................................................................................................
W odpowiedzi na ogłoszenie o przetargu nieograniczonym składamy niniejszą ofertę na Wykonanie polskich stoisk promujących sektor usług prozdrowotnych na targach międzynarodowych, znak sprawy: 12/2020/MW
1. Cena ofertowa brutto .................................................................................................zł


(Słownie:..............................................................................................................................……………

w tym 


Cena ofertowa netto ...............................................................................zł


Podatek VAT                                                                                         zł

2. Kryteria pozacenowe:

Oświadczamy, że na potrzeby oceny ofert, zgodnie z przedstawionymi kryteriami oceny ofert dysponujemy lub będziemy dysponować następującymi osobami, które skierujemy do wykonania przedmiotu zamówienia:
	L.p
	Imię i nazwisko
	Stanowisko
	Doświadczenie
	Nazwa targów, wykonana praca (projektowanie, dostosowanie), data realizacji, podmiot na rzecz którego usługa była wykonana, liczba wystawców, podstawa dysponowania osobą (informacje dotyczą wykonanych przez osoby prac w kolumnie doświadczenie)

	1
	2
	3
	4
	5

	1.
	
	Lider projektu
	W okresie ostatnich 3 lat przed upływem terminu składania ofert kierował pracami polegającymi na zabudowach stoisk wystawienniczych o powierzchniach co najmniej 30m² z minimum 3 wystawcami 
	1…………..

2………..

3………..
4……….

5……………

	2.
	
	projektant
	W okresie ostatnich 3 lat przed upływem terminu składania ofert projektował i/lub dostosowywał stoiska wystawiennicze o powierzchniach co najmniej 30m² na 6 lub więcej imprezach targowych
	1. ……………………

2…………………….
3……………………….

4………………………

5………………………….

6…………………………….


Nieuzupełnienie kolumny 5 prowadzi do nieprzyznania pkt. w kryterium lub podkryterium.
3. Oświadczam/-y, że:

1. przedmiot zamówienia wykonamy w terminie określonym w SIWZ;

2) zapoznaliśmy się z warunkami i wymaganiami podanymi przez Zamawiającego 
w SIWZ, w szczególności w Szczegółowym opisie przedmiotu zamówienia, akceptujemy je i nie wnosimy do nich żadnych zastrzeżeń;

3) uzyskaliśmy wszelkie niezbędne informacje do przygotowania oferty i wykonania zamówienia;

4) akceptujemy istotne postanowienia umowy i wyrażamy zgodę na zawarcie umowy bez jakichkolwiek zastrzeżeń i wyłączeń sporządzonej na jego podstawie;

5) uważamy się za związanych niniejszą ofertą przez 60 dni od dnia upływu terminu składania ofert;

6) jesteśmy zarejestrowani w ………………………………….., aktualny dokument rejestracyjny można uzyskać pod adresem:……………….………………………………………..;

7) wypełniliśmy obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO, wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskaliśmy w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.

8) że niniejsza oferta zawiera na stronach nr od ____ do ____ informacje  stanowiące tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji.

Część zamówienia, której wykonanie zamierzamy powierzyć podwykonawcy/om obejmuje (jeżeli dotyczy):
......................................................................................................................................................................................................................................................................

4. Oferta została złożona na …………………….. stronach.

5. Wykonawca, którego reprezentuję jest małym lub średnim przedsiębiorstwem*: 
	
	TAK

	
	NIE


6. Do oferty dołączono stanowiące jej integralną część:

1) ……………………………………………………………….,
2) .………………………………………………………………,

………………………………… dnia, ……………………………………

………………………………………………………………………………

podpis(y) osób uprawnionych do reprezentacji Wykonawcy; w przypadku oferty wspólnej – podpis pełnomocnika Wykonawców

* zaznaczyć właściwie;
Małe przedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 50 osób i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionów EUR


Średnie przedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które nie jest mikroprzedsiębiorstwem ani małym przedsiębiorstwem 
i które zatrudniają mniej niż 250 osób i których roczny obrót nie przekracza 50 milionów EUR lub roczna suma bilansowa nie przekracza 43 milionów EUR.

**) zaznaczyć właściwie

Załącznik do Formularza Oferty – Formularz cenowy 
	Ceny jednostkowe poszczególnych imprez targowych

	 
	 ROK 2021

	1
	2
	3
	4
	5

	Lp.
	Nazwa targów
	Powierzchnia
	Cena brutto 1 m2 
w PLN
	Wartość

	
	
	w m2
	
	brutto w PLN

(kol. 3 x kol. 4)

	1
	International Tourism Exhibition Budapeszt, Węgry
	30
	
	

	2
	Rehaprotex 

Brno, Czechy
	30
	
	

	3
	Kazakhstan International Healthcare Exhibition 

Ałmaty, Kazachstan
	30
	
	

	4
	Medica 

Düsseldorf, Niemcy
	30
	
	

	5
	Allt för Hälsan 

Sztokholm, Szwecja
	30
	
	

	6
	Arab Health

Dubaj, Zjednoczone Emiraty Arabskie
	30
	
	

	7
	Healthcare Travel Expo 

Kijów, Ukraina
	30
	
	

	8
	Zdravookhraneniye

Moskwa, Rosja
	30
	
	

	 ROK 2022

	9
	Azerbaijan International Travel and Tourism Fair

Baku, Azerbejdżan
	30
	 
	

	10
	Global Health Exhibition 

Riyadh, Arabia Saudyjska
	30
	 
	

	CENA OFERTOWA BRUTTO (suma kolumny nr 5 ) 
	 


W przypadku błędów w obliczeniu ceny oferty Zamawiający jako podstawę do poprawienia ceny oferty przyjmie w pierwszej kolejności wartości z kolumny 4 niniejszego formularza, następnie wartości z kolumny 5 (liczone jako iloczyn kolumny 3 i 4) na koniec cenę ofertową brutto wynikającą z formularza cenowego (o ile to będzie konieczne).

Załącznik nr 5 do SIWZ

Lista podmiotów należących do tej samej grupy kapitałowej /

informacja o tym, że Wykonawca nie należy do grupy kapitałowej*.

* UWAGA: skreślić niepotrzebne
Składając ofertę w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego na: Wykonanie polskich stoisk promujących sektor usług prozdrowotnych na targach międzynarodowych, nr 12/2020/MW, w celu wykazania braku podstaw do wykluczenia z postępowania na podstawie art. 24 ust. 1 p. 23 Pzp:
1. Informuję, że nie należymy do żadnej grupy kapitałowej, o której mowa w art. 24 ust. 1 pkt 23 ustawy Pzp, tj. w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (Dz. U. z 2019 r., poz. 369 ze zm.).

2. Informuję, że nie należymy do tej samej grupy kapitałowej, o której mowa w art. 24 ust. 1 pkt 23 ustawy Pzp, tj. w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów z żadnym z podmiotów, które uczestniczą w postępowaniu.

3. Składam listę podmiotów, razem z którymi należymy do tej samej grupy kapitałowej, 
o której mowa w art. 24 ust. 1 pkt 23 ustawy Pzp, tj. w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów:
Nazwa podmiotu wchodzącego w skład grupy kapitałowej / adres podmiotu / REGON 

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

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

W związku z tym iż należę do grupy kapitałowej, a Wykonawcy, którzy należą do tej samej grupy kapitałowej, w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów, złożyli odrębne oferty wykazuję poniżej, że istniejące między nami powiązania nie prowadzą do zakłócenia konkurencji w postępowaniu o udzielenie zamówienia:

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

W przypadku Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia niniejszą informację składa każdy z Wykonawców.

Prawdziwość powyższych danych potwierdzam własnoręcznym podpisem świadom odpowiedzialności karnej z art. 297 k.k.

	___________________________ dnia ______________________ r.

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

	
(Podpis osoby uprawnionej lub osób uprawnionych


do reprezentowania Wykonawcy w dokumentach 


rejestrowych lub we właściwym pełnomocnictwie)




 Załącznik nr 6 do SIWZ 

WYKAZ USŁUG

	Lp.
	Nazwa i adres odbiorcy zamówienia
	Daty wykonania

usług (dd/mm/rrrr – dd/mm/rrrr)
	Przedmiot – nazwa i krótki opis usługi
	Rodzaj doświadczenia (własne, podwykonawcy, innego podmiotu)

	W okresie ostatnich 3 lat przed upływem terminu składania ofert, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy - w tym okresie, należycie wykonałem co najmniej 3 (słownie: trzy) usługi polegające na wykonaniu stoisk targowych o powierzchni minimum 15 m2 każde, wykonane 
w ramach oddzielnych umów..

	1.
	
	od ….………..

do……………
	
	

	2
	
	od ….………..

do……………
	
	

	3
	
	od ….………..

do……………
	
	


Prawdziwość powyższych danych potwierdzam własnoręcznym podpisem świadom odpowiedzialności karnej z art. 297 k.k.

................................................................

(data, imię i nazwisko oraz podpis upoważnionego przedstawiciela Wykonawcy)

Załącznik nr 7 do SIWZ 
WYKAZ OSÓB

Oświadczam/y, że do realizacji zamówienia skieruje następujące osoby:

	L.p.
	Imię i nazwisko
	Podstawa dysponowania osobą1
	Stanowisko
	Doświadczenie2

	1.
	
	
	Lider projektu
	[   ] posiada co najmniej 3 lat doświadczenia zawodowego na tym stanowisku - w okresie ostatnich trzech lat przed upływem terminu składania ofert – nadzorowała wykonanie minimum trzech stoisk promocyjnych na imprezach targowych, o powierzchni minimum 15 m2 każde, władająca co najmniej językiem angielskim na poziomie komunikatywnym i/lub językiem kraju, w którym realizowane są stoiska.


*……………………………………………………….

(imię i nazwisko oraz podpis

upoważnionego przedstawiciela Wykonawcy)

Uwaga:

1 należy podać podstawę do dysponowania osobami wskazanymi w wykazie, np. umowa o pracę, umowa zlecenie, itp. Ponadto jeżeli Wykonawca będzie polegał na osobach innych podmiotów zdolnych do wykonania zamówienia, niezależnie od charakteru prawnego łączących go z nim stosunków, zobowiązany jest udowodnić zamawiającemu, iż będzie dysponował zasobami niezbędnymi do realizacji zamówienia. W tym celu musi w szczególności przedstawić pisemne zobowiązanie tych podmiotów do oddania mu do dyspozycji niezbędnych zasobów na okres korzystania z nich przy wykonywaniu zamówienia

2 Wykonawca potwierdza doświadczenie zgłoszonych osób poprzez postawienie znaku „x” w kratce przy spełnianym warunku. Nie zaznaczenie warunków spowoduje, że Zamawiający nie uzna danej osoby za spełniającą warunki udziału w postępowaniu określone w SIWZ

Załącznik nr 8 do SIWZ
ZOBOWIĄZANIE PODMIOTU
do oddania Wykonawcy do dyspozycji niezbędnych zasobów na potrzeby realizacji zamówienia

(znak sprawy 12/2020/MW)

Oświadczam, iż:

................................................................................................

(nazwa i adres podmiotu oddającego do dyspozycji zasoby)

oddaje do dyspozycji:

.............................................................................................................

(nazwa i adres Wykonawcy, któremu podmiot oddaje do dyspozycji zasoby)

niezbędne zasoby tj. ………………………………………………………………………………………………………………….……….. na potrzeby realizacji zamówienia pn. 

Wykonanie polskich stoisk promujących sektor usług prozdrowotnych na targach międzynarodowych, prowadzonego przez: Polską Organizację Turystyczną
1. Zakres dostępnych Wykonawcy zasobów podmiotu: 

………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………

2. Sposób wykorzystania zasobów podmiotu, przez Wykonawcę, przy wykonywaniu zamówienia publicznego:

………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………

3. Zakres i okres udziału podmiotu przy wykonywaniu zamówienia publicznego:

………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………

4. Czy podmiot, na zdolnościach którego Wykonawca polega w odniesieniu do warunków udziału w postępowaniu dotyczących wykształcenia, kwalifikacji zawodowych lub doświadczenia, zrealizuje usługi, których wskazane zdolności dotyczą:

 tak

 nie

…………….……., dnia ………….……. r. 

………………………….………….……………………………

data i podpis podmiotu oddającego do dyspozycji zasoby

Polska Organizacja Turystyczna 
ul. Chałubińskiego 8, 00-613 Warszawa, Polska, tel. +48 (22) 536 70 70, fax. +48 22 536 70 04, e-mail: pot@pot.gov.pl
Oddział zamiejscowy do spraw obsługi i promocji Polskiego Bonu Turystycznego
ul. Janińska 32, 32-020 Wieliczka, tel.: +48 666 842 696

Zagraniczne Ośrodki Polskiej Organizacji Turystycznej: 

Amsterdam, Berlin, Bruksela, Kijów, Londyn, Madryt, Moskwa, Nowy Jork, Paryż, Pekin, Rzym, Sztokholm, Tokio, Wiedeń. 
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