
Załącznik Nr 1 do SIWZ 

 

 

 

 

Pieczęć Wykonawcy 

 

FORMULARZ OFERTOWY 

ZNAK SPRAWY OR-3411-4/2016 

 

Nazwa wykonawcy1 

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

Adres wykonawcy 

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

Numer fax, na który zamawiający ma przesyłać korespondencję 

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

 

 Składając ofertę w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego proponujemy 

następujące warunki realizacji zamówienia na badania psychologiczne polegające na wydaniu 

orzeczenia stwierdzającego istnienie bądź brak przeciwwskazań do kierowania pojazdem oraz 

wykonywania pracy na stanowisku kierowcy, operatorów wózków widłowych, żurawi lub suwnic. 

LP. Usługa Ilość osób 

Cena 

jedn. 

netto 

VAT 
Ogółem: 

3*(4+5) 

1 2 3 4 5 6 

1.  
badanie psychologiczne 

kierowców 
50    

2.  
badania psychologiczne operatorów 

wózków widłowych, żurawi i suwnic 
20    

 Razem:     

 

1. Miejsce realizacji usług znajdować się będzie w …………………………………: 

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

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

2. Termin realizacji zamówienia – od dnia zawarcia umowy do 28.02.2017r. 

3. Termin płatności – 21 dni liczonych od dnia wpływu faktury do siedziby Zamawiającego. 

                                                 
1
 W przypadku wykonawców składających ofertę wspólną należy wpisać nazwy i adresy wszystkich 

wykonawców składających ofertę z jednoczesnym wskazaniem pełnomocnika 



4. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze Specyfikacją Istotnych Warunków Zamówienia i nie 

wnosimy do niej zastrzeżeń oraz zdobyliśmy wszystkie potrzebne do właściwego wykonania 

zamówienia informacje. 

5. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z postanowieniami umowy i akceptujemy jej warunki oraz, 

w przypadku wyboru naszej oferty, zobowiązujemy się do jej zawarcia w miejscu i terminie 

wyznaczonym przez Zamawiającego. 

6. Oświadczam/y, że Liczba osób przebadanych w zakresie badań psychologicznych przez moją 

firmę w 2015r. wynosiła: ……………… osób. 

 

Poniżej dołączam/y następujące załączniki: 

1. Załącznik nr 1 Oświadczenie Wykonawcy o spełnianiu warunków udziału w postępowaniu; 

2. Załącznik nr 2 Oświadczenie osób prawnych lub osób fizycznych (w tym będących 

przedsiębiorcami) o braku podstaw do wykluczenia;  

3. Załącznik nr 3 Wykaz osób prawnych lub osób fizycznych uczestniczących w wykonywaniu 

zamówienia, wraz z informacjami na temat ich kwalifikacji zawodowych, doświadczenia 

i wykształcenia, niezbędnych do wykonania zamówienia, a także zakresu wykonywanych przez 

nie czynności, oraz informacją o podstawie do dysponowania tymi osobami; 

4. Załącznik nr 4 Wykaz narzędzi, wyposażenia i urządzeń dostępnych wykonawcy w celu 

realizacji zamówienia wraz z informacją o podstawie dysponowania tymi zasobami; 

5. Załącznik nr 5 Informacja o podwykonawcach; 

6. Załącznik nr 6 Informacja o funkcjonowaniu w ramach grupy kapitałowej; 

7. Załącznik nr 7 Oświadczenie o braku powiązań kapitałowych i osobowych z zamawiającym; 

8. Oświadczenie o posiadaniu pracowni zgodnie z przepisami rozporządzenie ministra zdrowia 

w sprawie badań psychologicznych kierowców i osób ubiegających się o uprawnienia do 

kierowania pojazdami oraz wykonujących pracę na stanowisku kierowcy z dnia 08 lipca 2014 

(Dz.U. z 2014r. poz.937 z późn. zm.); 

9. Aktualny wpis do ewidencji działalności albo wypis z Krajowego Rejestru Sądowego, 

potwierdzony maksymalnie na 6 miesięcy przez datą złożenia oferty (kserokopia potwierdzona 

za zgodność z oryginałem). 

10. Wpis do rejestru przedsiębiorców prowadzących pracownię psychologiczną prowadzonego 

przez marszałka województwa właściwego ze względu na miejsce prowadzenia działalność; 

11. Wpis do ewidencji uprawnionych psychologów do wykonywania badań zakresie psychologii 

transportu prowadzonego przez marszałka województwa właściwego ze względu na miejsce 

zamieszkania, psychologa; 

12. Pełnomocnictwo dla osoby podpisującej ofertę lub inny dokument, z którego wynikać będzie jej 

umocowanie do reprezentowania Wykonawcy w postępowaniach przetargowych, w tym 

podpisywania dokumentów przetargowych. 

 

. …………………, dn………………… 
...................................................................... 

(podpis uprawnionego przedstawiciela wykonawcy) 


