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[bookmark: _GoBack]ZAŁĄCZNIK NUMER 2 DO ZAPYTANIA OFERTOWEGO
FORMULARZ OFERTY

................................................................                                                 ..................................., dnia ............
 /pieczątka nagłówkowa  Wykonawcy/                                                         /miejscowość/

OFERTA
na 
wykonanie inwentaryzacji pomieszczeń oraz projektu zmiany sposobu użytkowania części podziemnej budynku przy ul. Czechosłowackiej 3 w Gdyni i adaptacji istniejących pomieszczeń schronu przeciwatomowego - stanowisko dowodzenia G-330 na cele wystawienniczo -muzealne.
numer sprawy: DPNT/ZZNiON/MG/47/2019
I. DANE WYKONAWCY: 

.......................................................................................................................................................
[nazwa /imię i nazwisko Wykonawcy]

.......................................................................................................................................................
[siedziba/miejsce zamieszkania Wykonawcy]

numer telefonu....................................................................numer faksu.....................................
adres e-mail  Wykonawcy do korespondencji z Zamawiającym drogą elektroniczną  ....................................................................................................................................................
REGON:..........................................................NIP.......................................................................
PESEL:..........................................................(dotyczy osób fizycznych)
NUMER RACHUNKU BANKOWEGO: ................................................................................


II. CENA: 
Oferuje wykonanie przedmiotu zamówienia (zapytania ofertowego) za: 

cena brutto* ..…………..……….…………………………….…………….……………………………………………..................... (słownie:.............................................................................................................................) złotych, w tym podatek VAT: ...………………................................................................................................. (słownie: ………………..……………..........................................................................................................................) złotych. 
*Cena musi obejmować:
1. wartość przedmiotu zamówienia wszystkie koszty niezbędne do prawidłowej realizacji przedmiotu zamówienia.
2. podatek VAT.

III. TERMIN WYKONANIA:
Oferuje wykonanie przedmiotu zamówienia w terminie: 31.07.2019 r.

IV. OŚWIADCZENIA DOTYCZĄCE OBOWIĄZKU PODATKOWEGO*: 
- wybór oferty złożonej przez Wykonawcę w niniejszym postępowaniu nie będzie prowadzić do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego zgodnie z przepisami ustawy  o podatku od towarów i usług

                                .......................................................................................................................   
                                /pieczątka i podpis osoby upoważnionej do reprezentowania Wykonawcy/

- wybór oferty złożonej przez Wykonawcę w niniejszym postępowania będzie prowadzić do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego zgodnie z przepisami ustawy o podatku od towarów i usług

- nazwa (rodzaj towaru/usługi), których prowadzić do jego powstania

………………………………………………………………….
(wskazać) 

- wartość (towaru/usługi wskazanych wyżej) bez kwoty podatku ( w PLN) 

………………………………………………………………….
(podać) 

                                ........................................................................................................................    
                                           /pieczątka i podpis osoby upoważnionej do reprezentowania Wykonawcy/
V. OŚWIADCZENIA: 
Oświadczam, że:
1. zapoznałem się z zapytaniem ofertowym – numer sprawy: DPNT/ZZNiON/MG/47/2019
 (w tym - opisem przedmiotu zamówienia) i nie wnoszę do niego zastrzeżeń; 
2. jestem związany ofertą przez okres 60 (słownie: sześćdziesięciu) dni od upływu terminu składania ofert;
3. zobowiązuję się do zawarcia umowy zgodnej ze wzorem umowy stanowiącym załącznik numer 1 do zapytania ofertowego, w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiającego.

VI. DANE OSOBY UPOWAŻNIONEJ DO KONTAKTU Z ZAMAWIAJĄCYM (kontakt, przekazywanie wzajemnych uwag wynikających z realizacji ewentualnej umowy oraz nadzór nad realizacją ewentualnej umowy): 
imię i nazwisko ...........................................................................................................................
stanowisko służbowe ..................................................................................................................
numer telefonu ...........................................................................................................................
numer faksu ................................................................................................................................
dni i godziny pracy ......................................................................................................................
adres e-mail ................................................................................................................................


...........................................................................................................................    
                                                          /pieczątka i podpis osoby upoważnionej do reprezentowania Wykonawca/




Załącznik nr 3 do zapytania ofertowego

Szczegółowy Opis Przedmiotu Zamówienia
1. Przedmiotem zamówienia jest wykonanie inwentaryzacji pomieszczeń oraz projektu zmiany sposobu użytkowania części podziemnej budynku przy ul. Czechosłowackiej 3 w Gdyni i adaptacji istniejących pomieszczeń schronu przeciwatomowego - stanowisko dowodzenia G-330 na cele wystawienniczo -muzealne.
2. Zakres prac do wykonania w ramach zamówienia obejmuje wykonanie:
1) [bookmark: _Hlk5724176][bookmark: _Hlk5724252]Inwentaryzacji budowlanej części podziemia budynku przylegającej bezpośrednio do drogi ewakuacyjnej wraz z inwentaryzacją części parteru związanej z przejściem i wyjściem ewakuacyjnym na zewnątrz budynku wraz z zapleczem sanitarnym (ok 800 m2 )
2) Projektu zmiany sposobu użytkowania.
Sporządzona dokumentacja projektowa musi zawierać w szczególności:
· Projekt
· orzeczenie techniczne w zakresie zmiany sposobu użytkowania
· charakterystyka energetyczna w zakresie zmiany sposobu użytkowania
· BIOS w zakresie zmiany sposobu użytkowania
· operat ppoż i uzgodnienie rzeczoznawcy ds. zabezpieczeń ppoż. w zakresie zmiany sposobu użytkowania
· uzgodnienie rzeczoznawcy sanepid w zakresie zmiany sposobu użytkowania.

3) Uzgodnienia dokumentacji z właściwym konserwatorem zabytków.
Ponadto uzyskanie w zależności od potrzeb innych pozwoleń, uzgodnień lub opinii wymaganych odrębnymi przepisami, np. Opinia Urzędu Morskiego w Gdyni (dotyczy terenu pasa technicznego oraz portów i przystani morskich).
4) Zgłoszenia wykonania prac budowlanych lub złożenie wniosku o pozwolenie na budowę w Wydziale Architektonicznym Urzędu Miasta Gdyni.
3. Dokumentacja będąca przedmiotem zamówienia musi być wykonana zgodnie z obowiązującymi przepisami, szczególnie zgodnie z rozporządzeniem Ministra Infrastruktury z dnia 2 wrześnie 2004r. w sprawie szczegółowego zakresu i formy dokumentacji projektowej, specyfikacji technicznych wykonania i odbioru robót budowlanych oraz programu funkcjonalno-użytkowego (t.j. Dz. U. z 2013r., poz. 1129)
4. Wykonawca będzie zobowiązany do konsultacji z Zamawiającym wszelkich istotnych rozwiązań mających wpływ na koszty remontu, który będzie realizowany na podstawie przedmiotowej dokumentacji
5. Kompletna dokumentacja zostanie wykonana i dostarczona Zamawiającemu w wersji papierowej w trzech jednakowych egzemplarzach.
6. Miejscem odbioru dokumentacji będzie siedziba Zamawiającego. 
7. Wykonawca zapewni wykonanie przedmiotu zamówienia przez osobę posiadającą uprawnienia stosowne do zakresu przygotowywanej dokumentacji.

OSOBY DO KONTAKTU:
Z ramienia Zamawiającego osobami do kontaktów są Malwina Grajewska i Kazimierz Bieschke.
TERMIN REALIZACJI: 
Przekazanie dokumentacji nastąpi do dnia 31.07.2019r. 
Wykonawca będzie zobowiązany do bezzwłocznego uwzględniania uwag zamawiającego do przekazanej dokumentacji – nie dłużej niż w ciągu 5 dni od jej przekazania.
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