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Załącznik nr 1
………………………………………………………..

(nazwa i adres wykonawcy)
OFERTA

 Zamawiający:

POWIAT ŚWIDWIŃSKI

UL. MIESZKA I 16

78-300 ŚWIDWIN
W związku z zamiarem zlecenia postępowania prowadzonego według  zasady konkurencyjności, zgodnie z Wytycznymi w zakresie kwalifikowalności wydatków w ramach Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Społecznego oraz Funduszu Spójności na lata 2014-2020 z dnia 19 lipca 2017 r. Do niniejszego postępowania nie stosuje się przepisów ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych z późn.(Dz. U. z 2015 r. poz. 2164 z późn. zm.)  pn. „Poradnictwo zawodowe dla uczniów szkół ponadgimnazjalnych (zawodowych) Powiatu Świdwińskiego”.
Ja niżej podpisany: .................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................................

działający w imieniu i na rzecz ..........................................................................................................

.............................................................................................................................................................................................

.............................................................................................................................................................................................     tel. ……………………………..…………………………….., fax. ……………………………...……………………..
email ……………………………………………………………………………………………………………………. 

(należy podać pełną nazwę Wykonawcy i adres)
1. Oferuję realizację powyższego przedmiotu zamówienia, zgodnie z zapisami Zapytania ofertowego (ZP.271.23.2017):

w wysokości …………………..zł brutto za jedną godzinę doradztwa
słownie..............................................................................................w tym …..% VAT
Razem: ……………..cena x 490 godzin = ……………………..

słownie: …………………………………………………………………w tym …..% VAT
2. Oświadczam, że zapoznałem się z zapytaniem ofertowym, nie wnoszę do jego treści zastrzeżeń  i uznaję się za związanego z określonymi w nim postanowieniami i zasadami postępowania.
3. Oświadczam, że zapoznałem się z postanowieniami umowy, która stanowi załącznik do zapytania ofertowego. Zobowiązuję się w przypadku wyboru mojej oferty do zawarcia umowy na określonych w niej warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego. 

4. Oświadczam, że posiadam uprawnienia do wykonywania działalności lub czynności.
5. Oświadczam, posiadam niezbędną wiedzę, doświadczenie i potencjał organizacyjno-techniczny oraz znajduję się w sytuacji ekonomicznej i finansowej gwarantującej wykonanie niniejszego zamówienia.
6. Uważam się za związanego z niniejszą ofertą na czas wskazany w zapytaniu ofertowym czyli przez okres 14 dni od upływu terminu składania ofert.

7. Akceptuję warunki płatności przedstawione w zapytaniu ofertowym.
8. 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).

9. Załącznikami do niniejszej oferty, stanowiącymi jej integralną część są:
1) .............................................................................................

2) .............................................................................................

3) .............................................................................................

4) .............................................................................................

5) .............................................................................................
................................, dn. ...........................................

......................................................................

    (podpis i pieczątka wykonawcy)
*niepotrzebne skreślić
Projekt współfinansowany przez Unię Europejską ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Zachodniopomorskiego na lata 2014-2020
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