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CKZiU.310.20.2022
Załącznik nr 1 do Zapytania ofertowego

FORMULARZ OFERTOWY
[bookmark: _GoBack]Nazwa oferenta: ……………………………………………………………………………………………………………
Adres:……………………………………………………………………………………………………………………………
NIP: ………………………………………………………………………………………………………………………………
[bookmark: _Hlk481656932]Telefon:………………………………………………… adres e-mail…………………………………………………..

Odpowiadając na zapytanie ofertowe dotyczące realizacji zdania pn.  „Organizacja 
i przeprowadzenie specjalistycznych kursów zawodowych” dla uczniów/uczennic Centrum Kształcenia Zawodowego i Ustawicznego w Mysłowicach, uczestniczących 
w projekcie pn. „ Rozwój szkolnictwa zawodowego w Mysłowicach”
w ramach Działania: 11.2. Dostosowanie oferty kształcenia zawodowego do potrzeb lokalnego rynku pracy – kształcenie zawodowe uczniów; Poddziałania: 11.2.3. Wsparcie szkolnictwa zawodowego - konkurs .

składam/my następującą ofertę:

		Numer części
	Nazwa kursu
	Cena jedn. netto za 1 osobę
	Ilość osób
	Wartość oferty netto
	Wartość VAT
	Wartość oferty brutto

	
1
	Kurs  obsługi programu AutoCad 
	
	10
	




	




	





	2
	Kurs spawania metodą TIG Moduł drugi
	
	12
	
	
	

	3
	Kurs prawa jazdy kat. B z certyfikacją
	
	15
	
	
	

	4
	Kurs barmański I stopnia
	
	24
	
	
	

	5
	Kurs baristy
	
	24
	
	
	

	
	Ogółem
	x
	
	
	
	



	
	
	
	
	
	
	







	


Oświadczam/y, że:
1.   powyższa cena obejmuje całość kosztów wykonania zamówienia,
2. zapoznałam/em/liśmy się z wymaganiami Zamawiającego, dotyczącymi przedmiotu zamówienia, zamieszczonymi w zapytaniu ofertowym  oraz akceptuję/emy  je i nie wnoszę/simy do nich żadnych zastrzeżeń,
4.   termin związania  ofertą wynosi 30 dni kalendarzowych od dnia otwarcia ofert,
5.  w przypadku uznania mojej/naszej oferty za najkorzystniejszą zobowiązuję/emy się  
do podpisania umowy w terminie i miejscu wskazanym przez Zamawiającego,
6. jestem/śmy świadomy/i, że przed zawarciem umowy Zamawiający może prowadzić dodatkowe negocjacje z Wykonawcą, którego oferta została uznana za najkorzystniejszą. 

Ponadto, oświadczam/y, że :
1. Nie* jestem/śmy powiązany/i osobowo lub kapitałowo 
z Zamawiającym. Przez powiązania kapitałowe lub osobowe rozumie się wzajemne powiązania między Zamawiającym lub osobami upoważnionymi do zaciągania zobowiązań 
w imieniu Zamawiającego lub osobami wykonującymi w imieniu Zamawiającego czynności związane z przygotowaniem i przeprowadzeniem procedury wyboru dostawcy a dostawcą, polegające w szczególności na: 
a) uczestniczeniu w spółce jako wspólnik spółki cywilnej lub spółki osobowej,
b) posiadaniu co najmniej 10 % udziałów lub akcji,
c) pełnieniu funkcji członka organu nadzorczego lub zarządzającego, prokurenta, pełnomocnika,
d) pozostawaniu w związku małżeńskim, w stosunku pokrewieństwa lub powinowactwa w linii prostej, pokrewieństwa drugiego stopnia lub powinowactwa drugiego stopnia w linii bocznej lub w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli.
2.  Oświadczam/y, że nie podlegam/y wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 7  ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspieraniu agresji na Ukrainę oraz  służących ochronie bezpieczeństwa narodowego (Dz. U. z 2022 r., poz. 835).
    3, Oświadczam/y, że wszystkie osoby , które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia, posiadają wymagane uprawnienie, jeśli ustawy nakładają obowiązek posiadania takich uprawnień. Dysponuję/my zasobami niezbędnymi do realizacji zamówienia. Posiadam/y doświadczenie w realizacji podobnych usług w sposób należyty zgodnie z obowiązującymi zasadami. 


Oświadczenie dotyczące podanych informacji:
Oświadczam, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia Zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.


                                                          …………...............................................                                                                                                                                    				      pieczęć i podpis osoby uprawnionej do
Data …………………………….                                                                     reprezentowania wykonawcy lub 
 					     upoważnionej do występowania w jego imieniu     


Osoba składająca oświadczenie świadoma jest odpowiedzialności karnej wynikającej z art. 297 Kodeksu Karnego, za składanie nieprawdziwych zeznań

*niepotrzebne skreślić
                                                                        
image1.jpeg
Program Regionalny

Fundusze i 3 2 i j
i e m mEe 4 Slaskie, .wees [




