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Numer sprawy: PCPR.8114.5.9.2018

Załącznik nr 2 do zapytania ofertowego
…………………….
pieczęć Wykonawcy
FORMULARZ OFERTOWY
Nazwa Wykonawcy (firma)
: …………………………………………….…………….
Adres siedziby Wykonawcy: ………………………………………………………….
Adres do korespondencji:……………………………………………………………..
e-mail: ………………………………………………………………………………….
tel./fax: ……………………………………….
NIP: ………………………………………….
REGON: …………………………………….
Podmiot reprezentowany przez: …………………………………………………………………………………………
(imię i nazwisko, stanowisko, podstawa do reprezentowania)
W odpowiedzi na ogłoszenie/zaproszenie do udziału w postępowaniu prowadzonym 
w trybie Zapytania ofertowego na Usługa zorganizowania i przeprowadzenia kursów/szkoleń umożliwiających nabycie, podniesienie lub zmianę kwalifikacji zawodowych dla uczestników projektu CZAS NA ZMIANY realizowanego przez Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Szydłowcu - Kurs operatora wózka jezdniowego z napędem silnikowym z wyłączeniem wózków specjalizowanych dla 2 osób przebywających w pieczy zastępczej, opuszczających pieczę zastępczą lub przebywających w młodzieżowych ośrodkach wychowawczych 
i młodzieżowych ośrodkach socjoterapii, będących uczestnikami projektu oferujemy wykonanie usługi objętej zamówieniem, zgodnie z wymogami zawartymi w zapytaniu ofertowym i opisie przedmiotu zamówienia:
Kurs operatora wózka jezdniowego z napędem silnikowym z wyłączeniem wózków specjalizowanych dla 2 osób.
1.
Cena brutto za 1 osobę wynosi:…………………zł 
(słownie………………………………………………………………………………….. zł.)
w tym stawka VAT……………%
2.
Cena brutto za 2 osoby wynosi:…………………zł 
(słownie………………………………………………………………………………….. zł.)
w tym stawka VAT……………%
I. Oświadczam, że powyższa cena brutto zawiera wszystkie koszty jakie ponosi Zamawiający 
w przypadku wyboru mojej oferty.

II. Oświadczam, iż zapoznałem się z treścią Zapytania Ofertowego i nie wnoszę do niego zastrzeżeń, oraz przyjmuję warunki w nim zawarte oraz:
1. Oświadczam, że posiadam minimum 3 letnie doświadczenie w wykonywaniu usług związanych z przedmiotem zamówienia ukierunkowane na tożsamą grupę docelową lub równoważną.
2. Oświadczam, że posiadam wpis do Rejestru Instytucji Szkoleniowych/inny równoważny wpis:………………………. (w przypadku innego równoważnego wpisu należy wpisać jego nazwę). 
3. Oświadczam, że certyfikat/dokument uzyskany przez Uczestnika po zdanym egzaminie końcowym można uznać za kwalifikację na potrzeby mierzenia wskaźników monitorowania EFS dot. uzyskiwania kwalifikacji.
III. Oświadczam, że wszelkie dołączone do niniejszej oferty dokumenty są zgodne z oryginałem.
IV. Oświadczam, że zobowiązuję się w toku realizacji umowy do bezwzględnego stosowania wytycznych programowych, wytycznych horyzontalnych oraz Wytycznych w zakresie kwalifikowalności wydatków w ramach Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Społecznego oraz Funduszu Spójności na lata 2014 – 2020.
V. Oświadczam, że wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych do celów związanych z niniejszym postępowaniem w takim zakresie, w jakim jest to niezbędne dla jego należytego zrealizowania (m.in. zamieszczenia tych danych i ich upublicznienia w protokole wyboru).
VI. Akceptujemy termin realizacji zamówienia: od dnia 15 czerwca 2018 r. nie dłużej jednak niż do 15 sierpnia 2018 r., po wcześniejszym uzgodnieniu z Zamawiającym.
VII. Usługa, o której mowa powyżej zostanie przeprowadzona w miejscowości…………….zgodnie z harmonogramem/planem merytorycznym załączonym do oferty.
VIII. Akceptujemy istotne warunki umowy i w razie wybrania naszej oferty, zobowiązujemy się do podpisania w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiającego.
IX. Akceptujemy dokonanie przez Zamawiającego zapłaty za wykonanie przedmiotu zamówienia w terminie 14 dni od dnia otrzymania przez niego oryginału faktury na konto:
Nazwa banku: …………..…………………………………………….….
Nr konta: ………………………………………………………….……...
XI. Wykonawca do kontaktów z Zamawiającym wyznacza: 
p. ……………………………………………………………………........
Nr. tel. …………………………….. nr faxu. …………………………….
XII. Osobą upoważnioną do podpisania umowy jest:
p. …………………………………………………………………………
Nr. tel. ………………………………………………………...………….
p. …………………………………………………………………………
Nr. tel. ……………………………………………………………………
XIII. Pod groźbą odpowiedzialności karnej oświadczam, że załączone do oferty dokumenty opisują stan prawny i faktyczny, aktualny na dzień otwarcia ofert (art. 233 k.k.).
XIV. Niniejsza oferta wraz z załącznikami zawiera ….……….. ponumerowanych stron.
Podpisano
………………………………….…………………….
/upoważniony przedstawiciel prawny oferenta/
dnia ………………….
��






W przypadku Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia (Konsorcjum) należy wskazać nazwy firm wszystkich Wykonawców / uczestników Konsorcjum.
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