[image: listownik-mono-Pomorskie-FE-UMWP-UE-EFS-RPO2014-2020-2015-nag]
Zał. 1 do zapytania ofertowego – wzór formularza ofertowego

FORMULARZ OFERTOWY

Nazwa zamówienia: Przeprowadzenie teoretycznego i praktycznego szkolenia z żeglarstwa  dla uczniów szkół podstawowych Gminy Pruszcz Gdański w ramach projektu „Wsparcie procesu kształtowania u uczniów Gminy Pruszcz Gdański kompetencji kluczowych oraz umiejętności uniwersalnych niezbędnych na rynku pracy poprzez edukację morską i żeglarską”

Dane Wykonawcy:
Nazwa Wykonawcy	
Adres Wykonawcy	
NIP …………………………………………….…      REGON …………………………………………………………. (jeśli dotyczy)
KRS …………………………………………………. (jeśli dotyczy)
Telefon kontaktowy: ……………..…………………..   e-mail: …………………………………….……………………

Odpowiadając na zapytanie ofertowe oferujemy  ryczałtową cenę brutto za wykonanie przedmiotu zamówienia w wysokości:…………………………………………..………………………………………………………..zł brutto (słownie:…………………………………………………………………………………………………………………….).
Przy czym:
Cena brutto za 1 godzinę zajęć teoretycznych wynosi: …………………………………………………..
Cena brutto za 1 godzinę zajęć praktycznych wynosi: ……………………………………………………
Oświadczamy, że:
1. Akceptujemy treść zapytania ofertowego wraz z załącznikami i nie wnosimy do tych dokumentów żadnych zastrzeżeń, 
2. Spełniamy wszystkie warunki udziału w postępowaniu, w tym w szczególności:
a) brak powiązań osobowych i kapitałowych z Zamawiającym;
b) [bookmark: _Hlk96086425]posiadamy uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności jeżeli przepisy prawa nakładają obowiązek ich posiadania
c) dysponujemy osobami spełniającymi warunki wiedzy i doświadczenia, które będą wykonywać przedmiotowe zamówienie, zgodnie z załączonym wykazem.
3. W przypadku przyznania nam zamówienia, zobowiązujemy się do zawarcia umowy w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiającego
4. Zapoznaliśmy się z klauzulą informacyjną Zamawiającego dot. przetwarzania danych osobowych, zawartą w zapytaniu ofertowym oraz, że wypełniliśmy obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO) wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio zostały pozyskane w celu ubiegania się o udzielenie niniejszego zamówienia publicznego.
5. Jesteśmy świadomi odpowiedzialności za składanie fałszywych oświadczeń, informujemy, iż dane zawarte w ofercie są zgodne z prawdą.

Wykaz osób wyznaczonych do realizacji zamówienia

1. Imię i nazwisko …………………………………………………………….
Rodzaj prowadzonych w ramach zamówienia zajęć żeglarskich (teoretyczne/praktyczne)……………………………………………………………………..
Posiadane uprawnienia żeglarskie …………………………………………………………………………………………
Wykaz przeprowadzonych w okresie ostatnich 3 lat licząc od dnia upublicznienia zapytania minimum 3 teoretycznych i praktycznych grupowych szkoleń/zajęć  żeglarskich:
	[bookmark: _Hlk96068163]Lp
	Tematyka/rodzaj szkolenia
	Termin
	Liczebność grupy
	Ilość godzin szkoleniowych
	Nazwa podmiotu dla którego organizowano szkolenie/zajęcia żeglarskie

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	



2.	Imię i nazwisko …………………………………………………………….
Rodzaj prowadzonych w ramach zamówienia zajęć żeglarskich (teoretyczne/praktyczne)……………………………………………………………………..
Posiadane uprawnienia żeglarskie …………………………………………………………………………………………
Wykaz przeprowadzonych w okresie ostatnich 3 lat licząc od dnia upublicznienia zapytania minimum 3 teoretycznych i praktycznych grupowych szkoleń/zajęć  żeglarskich:
[bookmark: _Hlk96068222]
	Lp
	Tematyka/rodzaj szkolenia
	Termin
	Liczebność grupy
	Ilość godzin szkoleniowych
	Nazwa podmiotu dla którego organizowano szkolenie/zajęcia żeglarskie

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	



3.	Imię i nazwisko …………………………………………………………….
Rodzaj prowadzonych w ramach zamówienia zajęć żeglarskich (teoretyczne/praktyczne)……………………………………………………………………..
Posiadane uprawnienia żeglarskie …………………………………………………………………………………………
Wykaz przeprowadzonych w okresie ostatnich 3 lat licząc od dnia upublicznienia zapytania minimum 3 teoretycznych i praktycznych grupowych szkoleń/zajęć  żeglarskich:

	Lp
	Tematyka/rodzaj szkolenia
	Termin
	Liczebność grupy
	Ilość godzin szkoleniowych
	Nazwa podmiotu dla którego organizowano szkolenie/zajęcia żeglarskie

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	






…………………………………………………                                                      ……….………………………………….
Miejscowość i data                  	            		           podpis Wykonawcy
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