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Nr sprawy: KP-272-PNK-18/2024                                                                                                        Załącznik nr 2 do SWZ
        
     
FORMULARZ OFERTOWY
[bookmark: _GoBack]
Pełna nazwa Wykonawcy…………………..............………………………………………………………….………………..……….
Adres siedziby  …………………..........………………………………………………………………………….………………..…………
Nr tel. ........................................................................., E-mail: .........................................................................................., 
NIP - ..............................................., REGON - ........................................., KRS/CEiDG ………..…..…..………...……….….,

INFORMACJA O WIELKOŚCI PRZEDSIĘBIORSTWA zaznaczyć właściwe:
   mikro przedsiębiorstwo    małe przedsiębiorstwo    średnie przedsiębiorstwo       duże przedsiębiorstwo     inny rodzaj     

Osoba do kontaktu ……………………………………………………….. tel. ………………………………………………..…….……

INFORMACJA O WIELKOŚCI PRZEDSIĘBIORSTWA:[footnoteRef:2] [2:  Zaznaczyć właściwe.] 

 mikro przedsiębiorstwo   małe przedsiębiorstwo   średnie przedsiębiorstwo 
 jednoosobowa działalność gospodarcza  osoba fizyczna nieprowadząca działalności gospodarczej   inny rodzaj

W odpowiedzi na ogłoszenie w sprawie postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego 
w trybie podstawowym bez negocjacji pn.: Kompleksowa organizacja logistyczna szkolenia pn. „Kształcenie na inżynierskich kierunkach studiów” dla Politechniki Lubelskiej, składamy sporządzoną ofertę skierowaną do: Politechniki Lubelskiej, ul. Nadbystrzycka 38D, 20-618 Lublin.

1. Oferujemy realizację wykonania całości przedmiotu zamówienia w zakresie określonym w SWZ i załącznikach  za następującą cenę:

	WARTOŚĆ OFERTY:
	…………..………………………………..……………………………  złotych netto
(słownie):…………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………….(złotych)
…………..………………………………..……………………………  złotych brutto
(słownie):…………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………….(złotych)

	
STAWKA JEDNOSTKOWA  
(za 1 uczestnika)

	…………..………………………………..……………………………  złotych netto
(słownie):…………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………….(złotych)
…………..………………………………..……………………………  złotych brutto
(słownie):…………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………….(złotych)


Szkolenie jest zwolnione z podatku VAT na podstawie Ustawy z dnia 11 marca 2004 o podatku od towarów i usług (Dz.U.2021, poz. 685 z pózn.zm.), art. 43 ust. 1 pkt 26) i 29).

	

Dostępność miejsc parkingowych 
dla uczestników szkolenia
„P”
	
Wykonawca otrzyma dodatkowe punkty za zapewnienie bezpłatnych miejsc parkingowych dla uczestników wydarzenia  w czasie trwania wydarzenia:
|_| zapewnienie 20  bezpłatnych miejsc parkingowych -  0 pkt 
|_| zapewnienie 30 bezpłatnych miejsc parkingowych -  20 pkt 
|_| zapewnienie 40 bezpłatnych miejsc parkingowych -  40 pkt 




2. Oświadczamy, że w cenie naszej oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty wykonania przedmiotu zamówienia oraz cena uwzględnia wszystkie uwarunkowania oraz czynniki związane z realizacją zamówienia.
3. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się i bezwarunkowo akceptujemy opis przedmiotu zamówienia i nie wnosimy do niego zastrzeżeń. Przyjmujemy warunki określone w tymże dokumencie. Przedmiotowe zamówienie zrealizujemy zgodnie z opisem i w sposób określony w specyfikacji warunków zamówienia.
4. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z treścią SWZ, zawierającą informacje niezbędne do przeprowadzenia postępowania i nie wnosimy do niej zastrzeżeń oraz uzyskaliśmy wszystkie konieczne informacje do właściwego przygotowania oferty.
5. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze wzorem umowy, obowiązującym w niniejszym postępowaniu i nie wnosimy do niego zastrzeżeń oraz przyjmujemy warunki w nim zawarte. Ponadto oświadczamy,
 iż w przypadku wyboru naszej oferty, jako najkorzystniejszej zobowiązujemy się do zawarcia umowy na warunkach określonych we wzorze umowy stanowiącej załącznik nr 4 do SWZ, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.
6. Oświadczamy, że uważamy się za związanych niniejszą ofertą przez czas wskazany w SWZ.
7. Informujemy, iż całość zamówienia zostanie wykonana siłami własnymi Wykonawcy/Podwykonawcom zostanie powierzone wykonanie następujący zadań**:
	Lp.
	Nazwa podwykonawcy
	Część zamówienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy**
	Wartość lub procentowa część zamówienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy

	1
	

	
	

	2
	

	
	

	SUMA
	



8. W przypadku wykonywania przedmiotu zamówienia przez podwykonawców, oświadczamy, że ponosimy pełną odpowiedzialność za działanie lub zaniechanie wszystkich podwykonawców.
9. Jeżeli Zamawiający będzie mógł uzyskać dokumenty za pomocą bezpłatnych i ogólnodostępnych krajowych baz danych, w szczególności rejestrów publicznych w rozumieniu ustawy z dnia 17 lutego 2005 r. o informatyzacji działalności podmiotów realizujących zadania publiczne (tj. Dz.U. z 2017 r., poz. 570 ze zm.) i pozwolą na to przekazane dane identyfikacyjne, oświadczamy, iż wyrażamy zgodę na samodzielne pobranie przez Zamawiającego
z tych baz danych  oświadczeń lub dokumentów dotyczących Wykonawcy składającego ofertę w niniejszym postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego.
10. Oświadczamy, że wypełniliśmy obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO[footnoteRef:3] wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskaliśmy w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu. [3:  Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1).] 

11. Komplet składanych dokumentów stanowią następujące pozycje:
1) Oferta Wykonawcy
2) Oświadczenie o braku podstaw do wykluczenia





Oferta powinna być  złożona  w formie elektronicznej lub w postaci elektronicznej opatrzonej podpisem zaufanym lub podpisem osobistym przez osobę/y upoważnioną/e do reprezentowania Wykonawcy

         * niepotrzebne skreślić      
       ** wypełnić jeżeli dotyczy
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