Znak sprawy znak sprawy: MCPS.ES/EO/351-2/2019
Załącznik nr 2 do IWZ
Formularz ofertowy
	Imię i nazwisko lub nazwa (firmy) wykonawcy/wykonawców występujących wspólnie
	

	Adres wykonawcy: 

Kraj, województwo, kod pocztowy, miejscowość, ulica, numer lokalu
	

	Nr telefonu:
	Nr faksu:

	URL: http: // 
	e-mail:

	NIP 
	Nr rejestru (jeżeli dotyczy)


Przystępując do postępowania o udzielenie zamówienia na organizację 1 (jednego) jednodniowego szkolenia nt.” Komunikacja w zespole terapeutycznym z uwzględnieniem otoczenia podopiecznych”
1.Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z wymaganiami Zamawiającego, dotyczącymi przedmiotu zamówienia, zamieszczonymi w opisie przedmiotu zamówienia (załącznik nr 1) oraz wzorze umowy (załącznik nr 3) i nie wnosimy do nich żadnych zastrzeżeń.

2.Oświadczam(-y), że zawarty w opisie przedmiotu zamówienia wzór umowy został przez ze mnie/nas zaakceptowany i zobowiązuję(-my) się w przypadku wyboru naszej oferty do zawarcia umowy na warunkach tam określonych, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.
3.Oferowany przedmiot zamówienia spełnia wszystkie wymagania Zamawiającego określone w opisie przedmiotu zamówienia (załącznik nr 1).

4.Oferuję(-my) wykonanie przedmiotu zamówienia zgodnie z wymogami Zamawiającego za cenę określoną w poniższej tabeli: 
	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	Cena jednostkowa
(z podatkiem VAT) za jedną sztukę w PLN
	Liczba osób
	Łączna cena w PLN

(z podatkiem VAT)

(iloczyn kol. 3, 4)

	kol. 1
	kol. 2
	kol. 3
	kol. 4
	kol.5

	1
	
	
	
	


5.Oświadczam(-y), że w cenie oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty realizacji przedmiotu  zamówienia oraz uważamy się za związanych ofertą przez okres 30 dni od upływu terminu składania ofert.
6.Usługa cateringu realizowana będzie przez podmiot ekonomii społecznej (Tak/Nie).
7.Zobowiązuję(-my) się do zachowania w tajemnicy wszelkich danych, do których będziemy mieli dostęp w związku z realizacją przedmiotu zamówienia – stosownie do obowiązujących w tym zakresie przepisów.
8.Oświadczam(-y), że dysponuję (-my) zgodami na przetwarzanie danych osobowych trenera wymienionego w załączniku nr 7 do Istotnych Warunków Zamówienia.
9.Osobą upoważnioną do składania wyjaśnień do złożonej oferty oraz kontaktów w sprawie realizacji umowy jest ………………..……., nr tel. ……………….., e-mail: …………………………
10.Załącznikami do oferty, stanowiącymi jej integralną część są:
- Oświadczenie Wykonawcy o spełnieniu warunków udziału w postępowaniu,

- Oświadczenie Wykonawcy o niepodleganiu wykluczeniu z postępowania, 

- Wykaz Usług,

- Wykaz osób, które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia w zakresie niezbędnym dla wykazania spełniania warunku dysponowania osobami zdolnymi do wykonani zamówienia, zgodnie z wymogami określonymi w Istotnych Warunkach Zamówienia,
- Wykaz trenerów zawierający informacje dotyczące osób prowadzących szkolenie.
………………………, dn.  …………
……………….………………………………………………….


(miejscowość, data)
            (podpis osoby uprawnionej do reprezentowania

        wykonawcy/wykonawców występujących wspólnie)

