Załącznik nr 2 do SWIZ
(pieczęć Wykonawcy/Wykonawców)
OFERTA
Gmina Wróblew
Wróblew 15

98-285 Wróblew

Nawiązując do ogłoszenia o przetargu nieograniczonym pn.: 
„Likwidacja barier transportowych - zakup autobusu przystosowanego do przewozu, co najmniej 23 osobowego, przystosowanego do przewozu osób niepełnosprawnych, w tym na wózku inwalidzkim”
 JA/MY NIŻEJ PODPISANY /NI/
_________________________________________________________________________

działając w imieniu i na rzecz
_________________________________________________________________________

 (nazwa (firma) dokładny adres Wykonawcy/Wykonawców)

(w przypadku składania oferty przez podmioty występujące wspólnie podać nazwy(firmy) i dokładne adresy wszystkich wspólników spółki cywilnej lub członków konsorcjum)
1. SKŁADAM/MY OFERTĘ na wykonanie przedmiotu zamówienia w zakresie określonym w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia i zgodnie z załączonym do niniejszej oferty „Formularzem zgodności oferowanego samochodu”.
2. OŚWIADCZAM/MY, że zapoznaliśmy się ze Specyfikacją Istotnych Warunków Zamówienia i uznajemy się za związanych określonymi w niej postanowieniami i zasadami postępowania.
3. OFERUJĘ/MY wykonanie przedmiotu zamówienia za cenę brutto:
________________ PLN (słownie złotych: __________________________________)

4.
ZOBOWIĄZUJĘ/MY SIĘ do wykonania zamówienia w terminie: …....................... r.
5.
ZOBOWIĄZUJĘ/MY SIĘ do udzielenia następujących gwarancji (licząc od dnia zakupu samochodu):

- Gwarancja mechaniczna na silnik i podzespoły - …………….……..………… miesięcy
- Gwarancja na lakier (nadwozie) - ………………………………….………….. miesięcy
- Gwarancja na perforację nadwozia - ………………………………………….. miesięcy
6. 
AKCEPTUJĘ/MY warunki płatności określone  przez Zamawiającego w projekcie umowy.
7. 
UWAŻAM/MY SIĘ za związanych niniejszą ofertą przez czas wskazany w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia, t. j. przez okres 30 dni od upływu terminu składania ofert.
8.
ZAMÓWIENIE ZREALIZUJĘ/MY:

a)*
sami*/ wspólnie * z:


_____________________________________________________________________
(nazwa / firma, dokładny adres)
9.
OŚWIADCZAM/MY, że sposób reprezentacji spółki/konsorcjum* dla potrzeb niniejszego zamówienia jest następujący:

 _______________________________________________


_______________________________________________________________________
(Wypełniają jedynie przedsiębiorcy składający wspólną ofertę - spółki cywilne lub konsorcja)
10. 
OŚWIADCZAM/MY, iż – za wyjątkiem informacji i dokumentów zawartych w ofercie na stronach nr od ____ do ____ – niniejsza oferta oraz wszelkie załączniki do niej są jawne i nie zawierają informacji stanowiących tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji.
11.
OŚWIADCZAM/MY, że zapoznaliśmy się z postanowieniami umowy, określonymi w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia i zobowiązujemy się, w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy zgodnej z niniejszą ofertą, na warunkach określonych w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.
12.
WSZELKĄ KORESPONDENCJĘ w sprawie niniejszego postępowania należy kierować na poniższy adres:
………………………………………………………………………………………………
13.  Należę do grupy kapitałowej, do której należą również następujące podmioty (podać nazwy i adresy podmiotów):
1) .........

2) ......

3) ......

itd.

* Nie należę do grupy kapitałowej.
* wybrać odpowiednio poprzez skreślenie niewłaściwej informacji
14.
OFERTĘ niniejszą składam/my na _________ kartkach.
15.
WRAZ Z OFERTĄ składam/my następujące oświadczenia i dokumenty na _____ kartkach:

1. Oświadczenie o spełnianiu warunków określonych w art. 22 ust. 1 i art. 44 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych;

2. Oświadczenie Wykonawcy o spełnianiu warunków określonych w art. 24 ust. 1 ustawy Prawo zamówień publicznych;

3. _____________________________________________________________________
4. _____________________________________________________________________
_____________ dnia __ __ 2014 roku

* niepotrzebne skreślić
_____________________________________

(podpis Wykonawcy/Wykonawców)
FORMULARZ ZGODNOŚCI OFEROWANEGO SAMOCHODU
Marka oferowanego samochodu: ….............................................................................................
Typ/model: ...................................................................................................................................
	L.p.
	Parametr
	Parametr wymagany przez zamawiającego
	Parametr oferowany przez wykonawcę ( skreślić lub wpisać odpowiednio

	1.
	Rodzaj pojazdu


	autobus
	TAK/NIE

	2.
	Rok produkcji
	2014
	TAK/NIE

	3.
	Homologacja na pojazd zabudowany, przystosowany do przewozu osób niepełnosprawnych lub
	wymagane
	TAK/NIE

	
	Homologacja auta bazowego+ badanie techniczne* potwierdzające przystosowanie pojazdu do przewozu minimum  23 osób lub 20+1 osób w przypadku przewozu 1 osoby na wózku inwalidzkim + oświadczenie o dokonaniu przebudowy pojazdu przez podmiot uprawniony
	
	

	4.
	Tachograf
	wymagane
	TAK/NIE

	5.
	Pojemność skokowa silnika
	Max. 3000 cm3
	…...............

	6.
	Moc silnika
	nie mniej niż 180KM
	…................

	7.
	Rodzaj paliwa
	ON
	TAK/NIE

	8.
	Średnie spalanie w cyklu mieszanym
	max. 15
l/100 km
	…..............

	9.
	Długość całkowita max. (mm)
	8.000 mm
	…..................

	10.
	Wysokość całkowita max. (mm)
	preferowany pojazd najwyższy do 3.000 mm
	…...................

	11.
	Rozstaw osi min. (mm)
	Pow 4.200 mm
	…..................

	12.
	Kolor nadwozia 
	(srebrny)
	…....................

	13.
	Zamek centralny z pilotem
	wymagane
	TAK/NIE

	14.
	Radio samochodowe z Bluetooth   + głośniki

TV + DVD/ video + kamera cofania 
	wymagane
	TAK/NIE

	15.
	Poduszki powietrzne min. dla kierowcy
	wymagane
	TAK/NIE

	16.
	Drzwi wejściowe sterowanie manualnie, 

drzwi boczne sterowane elektrycznie ze stanowiska kierowcy
	wymagane
	TAK/NIE

	17.
	Nadwozie całe przeszklone przyciemnione, dwuwarstwowe szyby
	wymagane
	TAK/NIE

	18.
	Klapa pionowana bagażnika
	wymagane
	TAK/NIE

	19.
	Norma emisji spalin co najmniej EURO 6
	wymagane
	TAK/NIE

	20.
	skrzynia biegów- manualna  lub automatyczna, co najmniej 7-mio biegowa + bieg wsteczny
	wymagane
	TAK/NIE

	21.
	ABS
	wymagane
	TAK/NIE

	22.
	Dodatkowe ogrzewanie postojowe niezależne od pracy silnika
	wymagane
	TAK/NIE

	23
	Klimatyzacja centralna + klimatyzacja w strefie kierowcy
	wymagane
	TAK/NIE

	24
	Wspomaganie kierownicy
	wymagane
	TAK/NIE

	25
	Ogranicznik prędkości
	wymagane
	TAK/NIE

	26
	Elektryczne lusterka (podgrzewane)
	wymagane
	TAK/NIE

	27
	Oświetlenie centralne
	wymagane
	TAK/NIE

	28
	Luk dachowy
	wymagane
	TAK/NIE

	29
	Trzypunktowe pasy bezpieczeństwa dla kierowcy i wszystkich pasażerów
	wymagane
	TAK/NIE

	30
	Siedzenia - tapicerka do uzgodnienia, o wysokiej wytrzymałości na przetarcia i zabrudzenia- do wyboru Zamawiającego z dostępnych kolorów u Wykonawcy

Preferowany kolor ciemny szary, niebieski (po ustaleniu z zamawiającym)
	wymagane
	TAK/NIE

	31
	Siedzenie kierowcy regulowane z zagłówkiem, pneumatyczne
	wymagane
	TAK/NIE

	32
	Siedzenia pasażerów regulowane z zagłówkami
	wymagane
	TAK/NIE

	33
	Podłoga wykonana z wysokiej jakości  wykładziny 

+ dodatkowy dywan w korytarzach 
	wymagane
	TAK/NIE

	34
	Pokrycie ścian oraz słupków tapicerką miękka
	wymagane
	TAK/NIE

	35
	Półki na bagaż podręczny (górne)
	wymagane
	TAK/NIE

	36
	Klapa tył + pogłębiony bagażnik
	wymagane
	TAK/NIE

	37
	Zamontowane atestowane szyny podłogowe do mocowania wózka inwalidzkiego
	wymagane
	TAK/NIE

	38.
	Wjazd wózka inwalidzkiego drzwiami bocznymi
	wymagane
	TAK/NIE

	39.
	Atestowane najazdy dla wózka inwalidzkiego
	wymagane
	TAK/NIE

	40.
	Atestowane pasy do mocowania wózków inwalidzkich oraz osób niepełnosprawnych.
	wymagane
	TAK/NIE

	41.
	Dodatkowy komplet kół zimowych
	wymagane
	TAK/NIE

	42.
	Pełnowymiarowe koło zapasowe
	wymagane
	TAK/NIE

	43.
	Oznakowanie pojazdu z przodu i z tyłu symbolem „inwalidzi” + „tablica przewóz dzieci” 
	wymagane
	TAK/NIE

	44.
	Uchwyty ułatwiające wsiadanie i wysiadanie
	wymagane
	TAK/NIE

	45.
	Ubezpieczenie AC, OC, NNW 
	co najmniej

12 m-cy
	…..................

	46.
	Gwarancja mechaniczna na silnik i podzespoły (licząc od dnia zakupu samochodu)
	co najmniej

24 m-ce
	….................

	47.
	Gwarancja na lakier (nadwozie)
	co najmniej

24 m-cy
	…..................

	48.
	Gwarancja na perforację nadwozia
	co najmniej

96 m-cy
	….....................

	49.
	Tylna oś – koła bliźniacze
	wymagane
	TAK/NIE

	50.
	Hak (fabrycznie montowany) 
	wymagane
	TAK/NIE

	51.
	Światła do jazdy dzienne typu LED
	wymagane
	TAK/NIE

	52.
	Nawigacja 
	wymagane
	TAK/NIE

	53.
	Kierownica obszyta skórą 
	wymagane
	TAK/NIE

	54.
	Zasłony w oknach 
	wymagane
	TAK/NIE

	55
	Ospojlerowanie całego pojazdu 
	wymagane
	TAK/NIE

	56
	Listwy i zderzak w kolorze nadwozia 
	wymagane
	TAK/NIE

	57
	Pakiet chrom (koła, klamki, lusterka itp.) 
	wymagane
	TAK/NIE

	58
	DMC min 5,400 max 5,700 kg 
	wymagane
	TAK/NIE

	59
	Tempomat
	wymagane
	TAK/NIE


.........................................., dnia ...................... 2014 r.
 ..................................................

(podpis Wykonawcy/
UWAGA:
1.
Potwierdzenie zgodności/niezgodności oferowanego przez Wykonawcę przedmiotu zamówienia z przedmiotem zamówienia wymaganym przez Zamawiającego winno nastąpić poprzez skreślenie w kolumnie „Parametr oferowany przez wykonawcę” odpowiedniego sformułowania „tak” lub „nie”

2.
W przypadku, gdy konieczne jest podanie konkretnego parametru Wykonawca zobowiązany jest podać konkretny oferowany parametr i nie stosuje się sposobu potwierdzenia zgodności jak w pkt. 1.
