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 (pieczęć lub nazwa Wykonawcy) 

Formularz "OFERTA" 

 

Zamawiający: 

Poczta Polska S.A. 
ul. Stawki 2 
00 - 940 Warszawa 

Składając ofertę w Postępowaniu o udzielenie Zamówienia pn.: "Zakup kompleksowej Usługi 

wydruku dla wybranych Lokalizacji Poczty Polskiej S.A." (Znak postępowania: PI01/123/2015), my 

niżej podpisani: 

Wykonawca 1 ......................................................................................................................................... 

adres ul. ........…………............................................................................................................................... 

kod ……………… miasto ……………………………………………… kraj ……………………………………………………………….. 

nr telefonów ......................................................................... nr faksu .................................................... 

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

adres email (do kontaktów z Zamawiającym) ………………………@........................................................... 

Należy/nie należy** do grupy kapitałowej, w rozumieniu art. 4 pkt 14) ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. 

o ochronie konkurencji i konsumentów (tekst jednolity Dz. U. z 2015 r.  poz. 184, dalej jako “u. o k. i 

k."), o której mowa w art. 24 ust. 2 pkt 5 Ustawy***.  

Wykonawca 2* ……................................................................................................................................. 

adres ul. ........…………............................................................................................................................... 

kod ……………… miasto ……………………………………………… kraj ……………………………………………………………….. 

nr telefonów ......................................................................... nr faksu .................................................... 

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

adres email (do kontaktów z Zamawiającym) ………………………@........................................................... 

Należy/nie należy** do grupy kapitałowej, w rozumieniu art. 4 pkt 14) u. o k. i k., o której mowa w art. 

24 ust. 2 pkt 5 Ustawy***.  

Wykonawca 3* ....................................................................................................................................... 
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adres ul. ........…………............................................................................................................................... 

kod ……………… miasto ……………………………………………… kraj ……………………………………………………………….. 

nr telefonów .........................................................................nr faksu .................................................... 

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

adres email (do kontaktów z Zamawiającym) ………………………@........................................................... 

Należy/nie należy**do grupy kapitałowej, w rozumieniu art. 4 pkt 14) u. o k. i k., o której mowa w art. 

24 ust. 2 pkt 5 Ustawy***.  

Pełnomocnik* do reprezentowania Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie Zamówienia 

(np. Lider Konsorcjum) .................…………………………..................…………………………………….. 

adres ul. ........…………............................................................................................................................... 

kod ……………… miasto ……………………………………………… kraj ……………………………………………………………….. 

nr telefonów .........................................................................nr faksu .................................................... 

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

adres email (do kontaktów z Zamawiającym) ………………………@........................................................... 

* wypełniają jedynie Wykonawcy wspólne ubiegający się o udzielenie Zamówienia 

1. SKŁADAMY OFERTĘ na wykonanie przedmiotu Zamówienia zgodnie ze Specyfikacją. 

2. OŚWIADCZAMY, że zapoznaliśmy się ze Specyfikacją i uznajemy się za związanych określonymi 

w niej postanowieniami i zasadami Postępowania oraz zdobyliśmy konieczne informacje 

potrzebne do prawidłowego przygotowania oferty. 

3. OŚWIADCZAMY, iż wykazując spełnianie warunków, o których mowa w art. 22 ust. 1 Ustawy 

będziemy polegać na zasobach następujących podmiotów (na zasadach określonych w art. 26 ust. 

2b Ustawy)**: 

Podmiot nr 1 ....................................................................................................................................... 

adres  ul.............................................................................................................................................. 

kod ……………………………. miasto……………………………………… kraj …………………………………………………….. 

nr telefonów ............................................................... nr faksu.......................................................... 

NIP...................................................................., REGON ................................................................... 
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Wykonawca polega na wiedzy i doświadczeniu**, osobach zdolnych do wykonania Zamówienia**, 

zdolnościach finansowych ** Podmiotu nr 1.  

(Podmiot nr 1 będzie/nie będzie** brał udziału w realizacji części Zamówienia). 

Imię i nazwisko osoby (osób) uprawnionej do reprezentacji Podmiotu nr 1**:  

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

Podstawa umocowania do reprezentacji: osoba fizyczna**/osoba fizyczna prowadząca 

działalność gospodarczą**. 

lub 

Nazwa organu uprawnionego do reprezentacji Podmiotu nr 1**: ……………………………..................... 

Sposób reprezentacji Podmiotu nr 1**:…………………………………………………………….............................. 

Dane osób wchodzących w skład organu Podmiotu nr 1**:……..…………………………………………………… 

Podmiot nr 2....................................................................................................................................... 

adres  ul. ............................................................................................................................................. 

kod ……………………………. miasto……………………………………… kraj …………………………………………………….. 

nr telefonów ............................................................... nr faksu.......................................................... 

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

Wykonawca polega na wiedzy i doświadczeniu**, osobach zdolnych do wykonania Zamówienia**, 

zdolnościach finansowych ** Podmiotu nr 2.  

(Podmiot nr 2 będzie/nie będzie** brał udziału w realizacji części Zamówienia). 

Imię i nazwisko osoby (osób) uprawnionej do reprezentacji Podmiotu nr 2**: …………………………….. 

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

Podstawa umocowania do reprezentacji: osoba fizyczna**/osoba fizyczna prowadząca 

działalność gospodarczą**. 

lub 

Nazwa organu uprawnionego do reprezentacji Podmiotu nr 2**: ……………………………...................... 

Sposób reprezentacji Podmiotu nr 2**:…………………………………………………………….............................. 

Dane osób wchodzące w skład organu Podmiotu nr 2**:..…………………………………….......................... 
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4. OFERUJEMY wykonanie Przedmiotu Zamówienia za następującą cenę (zgodnie z Formularzem 

cenowym stanowiącym Załącznik nr 7a do SIWZ): 

Lp.  Opłata (wyrażona w złotych polskich) 
za świadczenie Usługi (brutto) w okresie 48 

miesięcy dla wszystkich Urządzeń łącznie 
(należy odpowiednio w wierszach 1-4 poniżej 
wpisać kwotę wskazaną w kolumnie 6 tabel 
1 – 4 Załącznika nr 7a do SIWZ – Formularz 

cenowy) 
oraz 

opłaty (wyrażone w złotych polskich) brutto 
za pozycje zawarte w wierszach 5 – 7 

poniżej. 

1 
 

2 

1. Wolumen A 
(kwota wskazana w kolumnie 6 "RAZEM" 

Tabeli 1 Formularza cenowego) 

 

2. Wolumen B 
(kwota wskazana w kolumnie 6 "RAZEM" 

Tabeli 2 Formularza cenowego) 

 

3. Wolumen C 
(kwota wskazana w kolumnie 6 "RAZEM" 

Tabeli 3 Formularza cenowego) 

 

4. Wolumen D 
(kwota wskazana w kolumnie 6 "RAZEM" 

Tabeli 4 Formularza cenowego) 

 

5. 
 

Udzielenie Licencji na korzystanie z Systemu 
w zakresie umożliwiającym korzystanie 

z Przedmiotu Umowy na warunkach określonych 
w treści Załącznika nr 9 do SIWZ – Wzór 

Umowy*. 

 

6. 
 

Przeniesienie autorskich praw majątkowych oraz 
udzielenie Licencji, innych niż określone 

w wierszu 5. powyżej, w zakresie 
umożliwiającym korzystanie z Przedmiotu 

Umowy na warunkach określonych w treści 
Załącznika nr 9 do SIWZ – Wzór Umowy*. 

 

7. 
 

Przeprowadzenie określonych w OPZ instruktaży 
(szkoleń) dla Zamawiającego*. 

 

*  Suma opłat, w wierszach nr 5 - nr 7 powyższej tabeli, nie może być wyższa niż 1.000,00 (słownie: 
jeden tysiąc) złotych brutto. 
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5. OŚWIADCZAMY, iż proponujemy następujący poziom SLA (wyrażony w godzinach): 

Lp. 

Wartość SLA 1 
(przy czym S1 ≤ 16 i 
jednocześnie S1 ≥ 8) 

Wartość SLA 2 
(przy czym S2 ≤ 8 i jednocześnie 

S2 ≥ 4) 

Wartość SLA 3 
(przy czym S3 ≤ 24 i 

jednocześnie S3≥ 12) 

1 2 3 

     

 
6. ZOBOWIĄZUJEMY SIĘ wykonać przedmiotowe Zamówienie w terminie określonym w Specyfikacji. 

7. OŚWIADCZAMY, iż – za wyjątkiem informacji zawartych w ofercie na stronach nr od …… do ……, - 

niniejsza oferta oraz wszelkie załączniki są jawne i nie zawierają informacji stanowiących tajemnicę 

przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji. 

Wykonawca jest jednocześnie zobowiązany do wykazania, iż zastrzeżone informacje stanowią 

tajemnicę przedsiębiorstwa. Niewykazanie nie później niż w terminie składania ofert, że 

zastrzeżone informacje stanowią tajemnice przedsiębiorstwa będzie skutkowało uznaniem przez 

Zamawiającego, że Wykonawca nie wykazał w ww. terminie, iż zastrzeżone informacje stanowią 

tajemnicę przedsiębiorstwa, w konsekwencji czego Zamawiający odtajni wskazane informacje bez 

wzywania do dalszych wyjaśnień. 

8. OŚWIADCZAMY, że jesteśmy związani niniejszą ofertą przez czas wskazany w Specyfikacji, czyli 

przez okres 90 dni, licząc od terminu składania ofert. 

9. OŚWIADCZAMY, że zapoznaliśmy się ze wzorem umowy stanowiącym Załącznik nr 9 do SIWZ 

i zobowiązujemy się, w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy zgodnej z treścią 

niniejszej oferty, na warunkach określonych w Specyfikacji, w miejscu i terminie wyznaczonym 

przez Zamawiającego. 

10. ZAMÓWIENIE ZREALIZUJEMY sami/przy udziale podwykonawców**, którzy będą wykonywać 

następujące prace wchodzące w zakres przedmiotu Zamówienia: 

a) ……………………………… (zakres prac, które będzie wykonywać podwykonawca), 

b) ……………………………… (zakres prac, które będzie wykonywać podwykonawca). 

11. WSKAZUJEMY nazwy (firmy) podwykonawców, na których zasoby powołujemy się na zasadach 

określonych w art. 26 ust. 2b Ustawy, w celu wykazania spełnienia warunków, o których mowa w 

art. 22 ust. 1 Ustawy: 

a) …………………………. 

b) …………………………. . 

12. OŚWIADCZAMY, iż wadium w wysokości ……………………….. złotych wnieśliśmy w dniu ………..…….. w 

formie ………………………………………………………………………………………………………………………………….……. 
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13. WADIUM należy zwrócić na rachunek bankowy nr ………………………………………………………………………. 

prowadzony w banku ……….…………/w przypadku wniesienia wadium w innej formie na adres 

……………………………………………………………………………………….………………………………..………………………..**  

14. WSZELKĄ KORESPONDENCJĘ w sprawie niniejszego Postępowania należy kierować na adres: 

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

15. OSOBĄ upoważnioną do kontaktów w sprawie oferty jest ……………………………….………………………….. 

16. OFERTĘ niniejszą składamy na …………… kolejno ponumerowanych stronach. 

17. W ZAŁĄCZENIU do oferty przedkładamy komplet nw. dokumentów: 

a) ………………………………………………………………………………………………………………, 

b) ………………………………………………………………………………………………………………. 

c) ………………………………………………………………………………………………………………. 

d) ………………………………………………………………………………………………………………. 

 

**  niepotrzebne skreślić. 

*** W przypadku, gdy Wykonawca należy do ww. grupy kapitałowej, zobowiązany jest do przedłożenia listy 

podmiotów, które należą do rzeczonej grupy kapitałowej, sporządzonej zgodnie z treścią Załącznika nr 8 do 

SIWZ). 

 

 

 

 

…………………dnia ………………………….. 2015 r  

 (podpis Wykonawcy) 

 


