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	PROJEKT WSPÓŁFINANSOWANY PRZEZ UNIĘ EUROPEJSKĄ W RAMACH EUROPEJSKIEGO FUNDUSZU SPOŁECZNEGO



Załącznik nr 1 do siwz
nazwa wykonawcy
siedziba wykonawcy
O F E R T A
Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej
ul. Olsztyńska 2
14-100 Ostróda
Nawiązując do zaproszenia do wzięcia udziału w przetargu nieograniczonym, o którym ogłoszenie zamieszczono w Biuletynie Zamówień Publicznych, na stronie internetowej www.mops.ostroda.pl oraz na tablicy ogłoszeń w siedzibie Zamawiającego od dnia 15.04.2014 r., pn.: Organizacja i przeprowadzenie usług szkoleniowych (zawodowych: pokojowa, pracownik budowlany- technolog robót wykończeniowych, kurs obsługi kas fiskalnych, kurs obsługi klienta, kurs prawo jazdy kat. B) w ramach projektu „Wsparcie na starcie- program aktywizacji podopiecznych MOPS Ostróda”.
1. Oferujemy wykonanie zamówienia objętego zaproszeniem za cenę:
Część 1: ………………………… PLN brutto, w tym …… % VAT (słownie: ……………………………………… …………………………………………………………………………………………………………… złotych brutto), w tym koszt uczestnictwa w szkoleniu jednej osoby: …………… PLN brutto (słownie: ……………………… …………………………………………………………………………………………………………………… złotych),

Część 2: ………………………… PLN brutto, w tym …… % VAT (słownie: ……………………………………… …………………………………………………………………………………………………………… złotych brutto), w tym koszt uczestnictwa w szkoleniu jednej osoby: …………… PLN brutto (słownie: …………………………… …………………………………………………………………………………………………………………… złotych),
Część 3: ………………………… PLN brutto, w tym …… % VAT (słownie: ……………………………………… …………………………………………………………………………………………………………… złotych brutto), w tym koszt uczestnictwa w kursie jednej osoby: …………… PLN brutto (słownie: ……………………………… …………………………………………………………………………………………………………………… złotych),
Część 4: ………………………… PLN brutto, w tym …… % VAT (słownie: ……………………………………… …………………………………………………………………………………………………………… złotych brutto), w tym koszt uczestnictwa w kursie jednej osoby: …………… PLN brutto (słownie: ……………………………… …………………………………………………………………………………………………………………… złotych),
Część 5: ………………………… PLN brutto, w tym …… % VAT (słownie: ……………………………………… …………………………………………………………………………………………………………… złotych brutto), w tym koszt uczestnictwa w kursie jednej osoby: …………… PLN brutto (słownie: ……………………………… …………………………………………………………………………………………………………………… złotych),

zgodnie ze specyfikacją istotnych warunków zamówienia.
……………………………………

(podpis osoby / osób upoważnionej)

2. Termin realizacji zamówienia: od dnia podpisania umowy do dnia 15.12.2014 r. Szczegółowe terminy realizacji poszczególnych zadań zostaną określone w harmonogramie realizacji zamówienia, sporządzonym przez wybranego wykonawcę przed podpisaniem umowy i zaakceptowanym przez Zamawiającego.
3. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze specyfikacją istotnych warunków zamówienia i nie wnosimy do niej zastrzeżeń oraz zdobyliśmy konieczne informacje do przygotowania i złożenia oferty.

4. Oświadczamy, że uważamy się za związanych niniejszą ofertą na okres 30 dni, licząc od upływu terminu składania ofert.
5. Oświadczamy, że przedmiot zamówienia będziemy realizować przy udziale podwykonawstwa: ……………………………………………………………………………………………………………………………
.
6. Oświadczamy, że zawarty w specyfikacji istotnych warunków zamówienia publicznego projekt umowy został przez nas zaakceptowany i zobowiązujemy się w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy na wyżej wymienionych warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.

7. Oświadczamy, że nie należymy do grupy kapitałowej

8. Oświadczamy, że akceptujemy warunki płatności określone w projekcie umowy (zał. nr 3 do siwz).

9. Oświadczamy, że otrzymaliśmy komplet specyfikacji istotnych warunków zamówienia:

1) siwz







1 egz. (13 str.)
2) Formularz ofertowy






1 egz. (2 str.) zał. nr 1 do siwz
3) Formularz oświadczenia w trybie art. 22 ust. 1 uPzp


1 egz. (1 str.) zał. nr 2 do siwz
4) Formularz oświadczenia w trybie art. 24 ust. 1 uPzp


1 egz. (1 str.) zał. nr 2a do siwz
5) Projekt umowy






1 egz. (3 str.) zał. nr 3 do siwz
6) Wzór pełnomocnictwa





1 egz. (1 str.) zał. nr 4 do siwz
10. Załącznikami do niniejszej oferty są:

1) ……………………………………………………………………………………………………………………………
2) ……………………………………………………………………………………………………………………………
3) ……………………………………………………………………………………………………………………………
4) ……………………………………………………………………………………………………………………………
5) ……………………………………………………………………………………………………………………………
6) ……………………………………………………………………………………………………………………………
7) ……………………………………………………………………………………………………………………………
8) ……………………………………………………………………………………………………………………………
9) ……………………………………………………………………………………………………………………………
10) ……………………………………………………………………………………………………………………………
Podpisano:

……………………………………………
(upoważniony przedstawiciel wykonawcy)

……………………………………………
(adres)

…………………………, dnia …………………
� Jeżeli dotyczy, wskazać część zamówienia, której wykonanie zostanie powierzone podwykonawcom.


� Jeśli wykonawca należy do grupy kapitałowej, należy wykreślić pkt 7 formularza ofertowego i załączyć do oferty listę podmiotów należących do tej samej grupy kapitałowej, zgodnie z § 6 ust. 4 pkt 1 siwz.
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