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Zalgcznik nr 2- Formularz ofertowy

OFERTA ZLOZONA
DO Informacji dotyczacej zamowienia o wartos$ci netto ponizej 30 000€

Znak sprawy: ZP-271.RW.10.19.0G

ZAMAWIAJACY:

Gmina Zwolen

Adres:

Urzad Miejski w Zwoleniu

Plac Kochanowskiego 1

26-700 Zwolen

tel. 48 676 22 10 fax . 48 676 24 18
www.zwolen.pl

e-mail: przetargi(@zwolen.pl

WYKONAWCA:
Niniejsza oferta zostaje zlozona przez:

Nazwa Wykonawcy

Adres

REGON:

NIP:

Nr telefonu

Adres e-mail

Oferujemy wykonywanie przedmiotu zamoéwienia
tj. Przeprowadzenie szkolen podnoszgcych kompetencje cyfrowe uczestnikéow projektu
pn.: ,Podniesienie kompetencji cyfrowych mieszkancow wojewodztwa mazowieckiego”

na zadania:
a b c d
Koszt 1 godzin przewidywana ilo§¢ Cena oferty brutto
szkoleniowej godzin szkolen (kolumna b x ¢)
Zadanie 1
Przeprowadzenie
szkolemia z | .iccivveivcnssnsinioncanis zt 160 godz: | sussesssussssniissaissisussssisassseis zl
kompetencji
cyfrowych
Imig i nazwisko
OSODY | eiesiiiusasesssensseuttassaennassersasusanissanaassnsssnresnsnirasstsisnnsierssoresnnes
oddelegowanej
do realizacji
zamoéwienia
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Zadanie 2

Przeprowadzenie

szkolenla z | ssnmnanvassnn zl 160:g0dz: | sesssssisnssssiionsvsssessssivasiasoion zl

kompetencji
cyfrowych

Imig i nazwisko
080DY | desieusuesisiassensesaveressseanasiisanssennivaiaveusesisierarnasenitarsissnnesnvaneee
oddelegowanej do
realizacji
zamowienia

Stownie koszt brutto 1 godziny szKolenia: ...........coveiviiiiiiiiiiiiiii e zl

Ja (my) nizej podpisany(i) oswiadczam(y), ze:
1. zapoznalem (zapoznali$my) si¢ z treScig zapytania dla niniejszego zamoéwienia;

2. gwarantuj¢ wykonanie calosci niniejszego zamowienia zgodnie z trescia zapytania;

3. akceptuj¢ bez zastrzezen wzér umowy stanowigcy zalacznik nr 4 do Informacji dotyczacej
zamoOwienia o warto$ci netto ponizej 30 000€;

4. o$wiadczam, Ze instytucja, ktora reprezentuj¢ nie zalega z uiszczaniem podatkow, jak réwniez
z oplacaniem skladek na ubezpieczenie spoleczne i zdrowotne, Fundusz Pracy, Pafnstwowy
Fundusz Rehabilitacji Os6b Niepelnosprawnych lub innych naleznosci wymaganych odrgbnymi
przepisami;

5. jestem($my) $wiadomy odpowiedzialnosci karnej za zlozenie falszywego oswiadczenia;

6. w przypadku udzielenia mi(nam) zamdéwienia zobowiazujg(emy) si¢ do zawarcia pisemnej
umowy w terminie i miejscu wskazanym przez Zamawiajacego;

7. o$wiadczam(y), ze zapoznalem(zapoznalismy) si¢ w sposob wystarczajacy i konieczny ze
szczegdlowym zakresem zamdOwienia zawartym w Informacji dotyczacej zamowienia o wartosci
netto ponizej 30 000€, w tym w zalaczniku nr 1 oraz wszystkimi informacjami niezbgdnymi do
zrealizowania zamoéwienia. Nieznajomo$¢ powyzszego stanu nie moze by¢ przyczyng
dodatkowych roszczen finansowych;

8. oswiadczam(y), ze w cenie oferty zostaly uwzglednione wszystkie koszty wykonania zamdéwienia
i realizacji przyszlego $wiadczenia umownego;

9. o$wiadczam(y), ze dysponuje(emy) adekwatnym do zamoéwienia potencjalem technicznym,
umozliwiajgcym przeprowadzenie wszystkich elementow zamowienia;

10. o$wiadczam(y), ze dysponuje(emy) niezbedng wiedza i doswiadczeniem oraz pracownikiem
zdolnym do wykonania zamdwienia zgodnie z zatacznikiem nr 3 do zapytana;

11. akceptujg(emy) przedstawione przez Zamawiajgcego warunki platnosci;

12. o$wiadczam(y), Ze jesteSmy zwiazani zlozona oferta przez okres 30 dni - bieg terminu zwigzania
ofertg rozpoczyna si¢ wraz z uptywem terminu sktadania ofert.
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13. Oswiadczamy, iz znajduje si¢ w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniajacej wykonanie
zamoOwienia. Ponadto wobec firmy nie ogloszono i nie wszczeto postepowania o ogloszenie
upadlosci/ likwidacji.

14. Oswiadczam, iz nie jestem powigzany osobowo lub kapitalowo z Zamawiajacym. Przez
powigzania osobowe lub kapitalowe rozumie si¢ wzajemne powigzania pomigdzy Zamawiajacym
lub osobami upowaznionymi do zaciggania zobowiazan w imieniu Zamawiajacego lub osobami
wykonujagcymi  w  imieniu  Zamawiajacego czynnosci zwigzane z przygotowaniem
i przeprowadzeniem procedury wyboru Wykonawcy a Wykonawcg, polegajace w szczegdlnosci
na:

e uczestniczeniu w spolce jako wspolnik spotki cywilnej lub spdtki osobowej;

* posiadaniu co najmniej 10% udziatow lub akcji;

e peknieniu funkcji cztonka organu nadzorczego lub zarzadzajacego, prokurenta, pelnomocnika;

e pozostawaniu w zwigzku malzefiskim, w stosunku pokrewienstwa lub powinowactwa w linii
prostej (rodzice, dzieci, wnuki, teSciowie, zigé, synowa), w stosunku pokrewiefistwa lub
powinowactwa w linii bocznej do drugiego stopnia (rodzenstwo, krewni malzonka/i) lub
pozostawania w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli.

15. Oswiadczam(my) iz, wypelnitem(lismy) obowiazki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art.
14 RODO wobec osob fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio
pozyskalem w celu ubiegania si¢ o udzielenie zamowienia publicznego w niniejszym zapytaniu.

16. Przed podpisaniem umowy zobowigzuje si¢ do zebrania od o0séb wyznaczonych do realizacji
umowy os$wiadczenia o wyrazeniu zgody na przetwarzanie ich danych osobowych.

Zalacznikami do niniejszej oferty sa:
e  Wykaz-wiedza i doSwiadczenie oséb zaangazowanych (Zatacznik nr 3) wraz z dokumentami
potwierdzajacymi (np. referencje, zaswiadczenia, certyfikat)

e Wykaz ilosci 0sob przeszkolonych (zalacznik 3a)

e pelnomocnictwo — jezeli upowaznienie do podpisania oferty nie wynika wprost z dokumentu
stwierdzajacego status prawny’

(czytelny podpis osoby upowaznionej )

! Nalezy usungc jezeli nie jest sktadane.
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