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Iława, 12.12.2017
Załącznik nr 1 – Wzór formularza oferty.

OFERTA

ZŁOŻONA W ZAPYTANIU OFERTOWYM NA

zapewnienie usługi noclegowej, usługi cateringowej i sali szkoleniowej

dla uczestników szkoleń w ramach cyklu szkoleniowego „Nauczyciel jako coach, tutor i trener”

finansowanego ze środków Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego                                      w oparciu o projekt „Kreatywna edukacja”  realizowany w ramach  
Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Warmińsko-Mazurskiego na lata 2014-2020
	Nr postępowania: 16/FEiR/2017
	


1. ZAMAWIAJĄCY:

Fundacja Edukacji i Rozwoju

Ul. Grunwaldzka 13, 14-200 Iława

dodatkowe miejsce wykonywania działalności:

ul. Mickiewicza 3, 14-200 Iława

2. WYKONAWCA:

Niniejsza oferta zostaje złożona przez: 

	Imię i nazwisko/nazwa firmy
	

	Adres
	

	Nr telefonu
	

	Nr faksu
	

	Adres e-mail
	


3.  Ja (my) niżej podpisany(i) oświadczam(y), że:
1) zapoznałem się z treścią zapytania dla niniejszego zamówienia,

2) gwarantuję wykonanie całości niniejszego zamówienia zgodnie z treścią zapytania;

3) koszt pobytu 1 uczestnika w trakcie szkolenia wynosi:
a) koszt zakwaterowania (nocleg + śniadanie), uwzględniający korzystanie z sali szkoleniowej  -................. ( kwota brutto w przeliczeniu na 1 osobę)

b) koszt kolacji  - .............................. ( kwota brutto za 1 osobę)

c) koszt przerw kawowych - .....................................(kwota brutto za 1 osobę)

d) koszt obiadów  - ................................ ( kwota brutto za 1 osobę)
RAZEM:  cena (z VAT) .......................... zł (całkowity koszt pobytu) (słownie:....................................................................zł);
4) akceptuję bez zastrzeżeń wzór umowy stanowiący załącznik nr 2 do zapytania;

4.  W przypadku udzielenia mi(nam) zamówienia zobowiązuję(emy) się do zawarcia pisemnej umowy w terminie i miejscu wskazanym przez Zamawiającego;

5.  Oświadczam(y), że zapoznałem(zapoznaliśmy) się w sposób wystarczający i konieczny ze szczegółowym zakresem zamówienia zawartymi w Zapytaniu Ofertowym oraz wszystkimi informacjami niezbędnymi do zrealizowania zamówienia. Nieznajomość powyższego stanu nie może być przyczyną dodatkowych roszczeń finansowych.
6.  Oświadczam(y), że dysponuję(my) adekwatnym do zamówienia potencjałem technicznym, umożliwiającym przeprowadzenie wszystkich elementów zamówienia. 
7.  Oświadczam, iż
 ……………………….………(nazwa Wykonawcy)…………………………………………

 posiada status(u) przedsiębiorstwa społecznego

 nie posiada statusu przedsiębiorstwa społecznego. Jednocześnie deklaruję/nie deklaruję
 zatrudnienie/a osób niepełnosprawnych
 i/lub bezrobotnych
 do wykonania usługi w ramach Zapytania Ofertowego nr 16/FEiR/2017 przeprowadzanego w ramach projektu „Kreatywna edukacja”. W przypadku zatrudnienia ww. osób deklaruję dostarczenie dokumentu potwierdzającego spełnienie ww. warunku po wykonaniu usługi, przed wystawieniem rachunku/faktury w formie kopii umowy zawartej z ww. osobami

8.  Oświadczam, iż nie jestem/jestem
  powiązany osobowo lub kapitałowo z Zamawiającym. Przez powiązania osobowe lub kapitałowe rozumie się wzajemne powiązania pomiędzy Zamawiającym lub  osobami upoważnionymi do zaciągania zobowiązań w imieniu Zamawiającego lub osobami wykonującymi w imieniu Zamawiającego czynności związane z przygotowaniem i przeprowadzeniem procedury wyboru Wykonawcy a Wykonawcą, polegające w szczególności na:  

a)
uczestniczeniu w spółce jako wspólnik spółki cywilnej lub spółki osobowej;

b)
posiadaniu co najmniej 10% udziałów lub akcji;

c)
pełnieniu funkcji członka organu nadzorczego lub zarządzającego, prokurenta, pełnomocnika;

d)
pozostawaniu w związku małżeńskim, w stosunku pokrewieństwa lub powinowactwa w linii prostej (rodzice, dzieci, wnuki, teściowie, zięć, synowa), w stosunku pokrewieństwa lub powinowactwa w linii bocznej do drugiego stopnia (rodzeństwo, krewni małżonka/i) lub pozostawania w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli.
9. Oświadczam(y), że w obiekcie zgłoszonym w niniejszej ofercie zrealizowaliśmy następujące usługi (ocenie podlegać będą jedynie usługi zawierające wszystkie 3 elementy tj. nocleg, catering i wynajem sali szkoleniowej dla minimum 12 osób każda):
WYKAZ ZORGANIZOWANYCH USŁUG
	L.p.
	Nazwa zleceniodawcy


	Usługa zawierająca 3 elementy: nocleg, catering, wynajem sali szkoleniowej

(TAK/NIE)


	Data realizacji

od – do


	Liczba uczestników korzystających z pełnej usługi (nocleg, catering, sala szkoleniowa)



	1.
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	

	6.
	
	
	
	

	7.
	
	
	
	

	8.
	
	
	
	

	9.
	
	
	
	

	10.
	
	
	
	

	11.
	
	
	
	

	12.
	
	
	
	

	13.
	
	
	
	

	14.
	
	
	
	

	15.
	
	
	
	

	16.
	
	
	
	

	17.
	
	
	
	

	18.
	
	
	
	

	19.
	
	
	
	


Niniejszym wyrażam zgodę na sprawdzenie przez Zamawiającego podanych powyżej danych.
Wymienione w powyższej tabeli usługi będą podstawą do przydzielenia punktów za kryterium „Doświadczenie (D)” zgodnie z Kryteriami oceny ofert (punkt 10 zapytania ofertowego).
10. Załącznikami do niniejszej oferty są:

a) dokument stwierdzający status prawny;
b) pełnomocnictwo – jeżeli upoważnienie do podpisania oferty nie wynika wprost z dokumentu stwierdzającego status prawny

c) dokumenty wymienione w punkcie 5 nieniejszego zapytania ofertowego.
………………… dnia…………………..                          …………………………….… 

                                                                                       
(czytelny podpis) *
*W przypadku ofert składanych przez spółki cywilne podpis powinien złożyć każdy ze wspólników. 

� Zaznaczyć właściwe.


� Przedsiębiorstwo społeczne - podmiot, który spełnia łącznie poniższe warunki: 


jest podmiotem prowadzącym zarejestrowaną w Krajowym Rejestrze Sądowym działalność gospodarczą (wyodrębnioną pod względem organizacyjnym i rachunkowym), której celem jest integracja społeczna i zawodowa osób zagrożonych ubóstwem i wykluczeniem społecznym (zatrudnienie co najmniej 50% osób zagrożonych ubóstwem lub wykluczeniem społecznym lub 30% osób z niepełnosprawnościami o umiarkowanym lub znacznym stopniu niepełnosprawności) lub świadczenie usług społecznych w interesie ogólnym, przy jednoczesnej realizacji celów prozatrudnieniowych (zatrudnienie co najmniej 20% osób zagrożonych ubóstwem lub wykluczeniem społecznym); 


jest podmiotem, który nie dystrybuuje zysku lub nadwyżki bilansowej pomiędzy udziałowców, akcjonariuszy lub pracowników, ale przeznacza go na wzmocnienie potencjału przedsiębiorstwa jako kapitał niepodzielny oraz w określonej części na reintegrację zawodową i społeczną (w przypadku przedsiębiorstw o charakterze zatrudnieniowym) lub na działalność pożytku publicznego prowadzoną na rzecz społeczności lokalnej, w której działa przedsiębiorstwo;


jest zarządzany na zasadach demokratycznych (w przypadku spółdzielni) albo co najmniej posiada ciało konsultacyjno-doradcze z udziałem pracowników lub innych interesariuszy, zaś wynagrodzenia kadry zarządzającej są ograniczone limitami. 


� Niepotrzebne skreślić.


� Osoba niepełnosprawna – osoba posiadająca orzeczenie o niepełnosprawności


� Osoba bezrobotna – osoba zarejestrowana w Urzędzie Pracy.


� Niepotrzebne usunąć lub skreślić. 


� Należy usunąć jeżeli nie jest składane. 





