[image: Nagłówek_standard_dłuższy]        

	

Załącznik nr 3 do SWZ – formularz ofertowy

Nr postępowania III.242.11.2022

	


Działając w imieniu: …………………………………………………………………………………………………………………
nazwa wykonawcy

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Adres wykonawcy

adres poczty elektronicznej: ……………………………………………………… tel. ………………………………………………………………………………….


…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
imię i nazwisko, telefon, e-mail osoby upoważnionej do kontaktów w sprawie oferty


1. Oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia polegającego na realizacji usługi ……………………………………………………………. za łączną cenę: ……………………................................złotych brutto, słownie: ...........................................................................................złotych brutto zł  w tym VAT, lub w przypadku osób fizycznych nie prowadzących działalności gospodarczej kwota brutto, jako koszt całkowity przy umowie zlecenia zawierający składki na ZUS wykonawcy i pracodawcy oraz fundusz pracy pracodawcy).
2. Cena za przeprowadzenie części zdalnej ……………………………….. zł. 
3. Cena za przeprowadzenie części stacjonarnej …………………….. zł. 
       Rozliczenie  rzeczywiste nastąpi na podstawie listy zadeklarowanych osób, którą Zamawiający dostarczy  
       Wykonawcy dwa tygodnie przed terminem planowanego szkolenia stacjonarnego
a) Cena za przeprowadzenie części stacjonarnej z podziałem na jedną osobę dorosłą/dziecko:
        - osoba dorosła …………………….. (cena zawiera: kurs, wyżywienie, materiały szkoleniowe, nocleg)
        - dziecko …………………………….. (cena zawiera: nocleg, opieka, wyżywienie)
Łącznie w części stacjonarnej weźmie udział 140 osób dorosłych + 110 dzieci.
4. Liczby osób dorosłych i dzieci – uczestników Szkolenia " są liczbami maksymalnymi i mogą ulec zmniejszeniu. Jeżeli liczby ulegną zmniejszeniu, Zamawiający zapłaci Wykonawcy wynagrodzenie w wysokości uwzględniającej zmniejszenie liczby osób dorosłych/dzieci, które jednak nie będzie niższe niż 80% wartości brutto wynagrodzenia przeznaczonego na część stacjonarną zamówienia określonego w  punkcie 3. Wykonawcy nie przysługują od Zamawiającego jakiekolwiek roszczenia, w tym roszczenia odszkodowawcze z tytułu powstania różnicy pomiędzy maksymalnymi kwotami wynagrodzenia, a kwotą wynagrodzenia Wykonawcy uwzględniającą zmniejszenie liczby Nauczycieli.
5. Oświadczam/my, że zaoferowana cena obejmuje cały zakres przedmiotu zamówienia wskazanego przez Zamawiającego w SWZ, uwzględnia wszystkie wymagane opłaty i koszty niezbędne do zrealizowania całości przedmiotu zamówienia, bez względu na okoliczności i źródła ich powstania.
6. Oświadczam/y, że zapoznałem/liśmy się z SWZ wraz z załącznikami i nie wnoszę/simy do niej zastrzeżeń oraz zdobyłem/liśmy konieczne informacje do przygotowania oferty.
7. Oświadczam/y, że jestem/śmy związani złożoną ofertą przez okres 30 dni - bieg terminu związania ofertą rozpoczyna się wraz z upływem terminu składania ofert. 
8. Akceptuję/emy przedstawione w SWZ istotne postanowienia umowy i we wskazanym przez Zamawiającego terminie zobowiązuję/emy się do jej podpisania, na określonych w niej warunkach, 
w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.
9. Oświadczam/my, że w cenie oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty wykonania zamówienia i realizacji przyszłego świadczenia umownego. Ponadto w ofercie nie została zastosowana cena dumpingowa i oferta nie stanowi czynu nieuczciwej konkurencji, zgodnie z art. 5-17 ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji.
10. Zostaliśmy poinformowani, że należy wydzielić z oferty informacje stanowiące tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji jednocześnie wykazując, 
iż zastrzeżone informację stanowią tajemnice przedsiębiorstwa oraz zastrzec  w odniesieniu do tych informacji, aby nie były one udostępnione innym uczestnikom postępowania.
11. Oświadczam, że jestem:
1) małym przedsiębiorcą
2) średnim przedsiębiorcą
3) dużym przedsiębiorcą
4) osoba fizyczna



12. Załączniki do ofert, stanowiące jej integralną część:
1) ...........................................................................................................................
2) ...........................................................................................................................
3) ...........................................................................................................................




						Podpisuje kwalifikowanym podpisem elektronicznym, 						        podpisem osobistym lub podpisem zaufanym 
							wykonawca lub osoba upoważniona
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