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Oferta złożona w zapytaniu ofertowym nr 7/RKPP/2018/Morena

Zamawiający:
Stowarzyszenie Morena
ul. Jaśkowa Dolina 7, 80-252 Gdańsk
NIP: 957-08-46-431 REGON: 192668269
tel.: 58 344 41 11 e-mail: morena@morena.org.pl 

Wykonawca:
Niniejsza oferta zostaje złożona przez:
	Nazwa Wykonawcy:
	

	Imię i nazwisko osoby do kontaktu:
	

	Adres:
	

	Nr telefonu:
	

	Adres e-mail:
	

	NIP/PESEL
	



1. Część zapytania ofertowego, którego dotyczy oferta (wstawić liczbę części w wykropkowane miejsce)

Ilość części

…………………………..

Niniejszym oferuję/oferujemy realizację przedmiotu zamówienia za CENĘ OFERTOWĄ* za godzinę zajęć:
	CENA OFERTOWA BRUTTO PLN
	……………………………………… słownie …………………………………
………………………………………….. w tym …………. % VAT


*	CENA OFERTOWA stanowi całkowite wynagrodzenie opiekuna za jedną godzinę zajęć, uwzględniające wszystkie koszty związane z realizacją przedmiotu zamówienia




Załącznik nr 2

Nr sprawy: 7/RKPP/2018/Morena

Doświadczenie Wykonawcy

	1.  Informacja o przeprowadzonych zajęciach – zgodnie z . rozdz.  IV ust. 1 OPZ:

	Lp.
	Zakres tematyczny zajęć
	dd. mm. rrrr. prowadzenia zajęć
	Liczba godzin przeprowadzonych zajęć
	Liczba dzieci/młodzieży obecna na zajęciach

	1
	

	
	
	

	2
	

	
	
	

	3
	

	
	
	

	2. Informacja o korzystaniu w pełni z praw publicznych -  zgodnie z rozdz. IV ust. 1 OPZ:
	Korzystam w pełni z praw publicznych / nie korzystam w pełni z praw publicznych

	3. Informacja o zdolności do czynności prawnych – zgodnie z rozdz. . IV ust. 1 OPZ:
	posiadam  pełną zdolność do czynności prawnych / nie posiadam pełnej zdolności do czynności prawnych

	4. Informacja o karalności – zgodnie z rozdz. IV ust. 1 OPZ:
	Nie byłem karany / byłem karany



…………………………………………………………………..
Data i podpis upoważnionego przedstawiciela Wykonawcy


Załącznik nr 3
Nr sprawy: 7/RKPP/2018/Morena
Doświadczenie opiekuna

	1. Informacja o posiadanym  wykształceniu (proszę podać nazwę uczelni, kierunek studiów, rok ukończenia, uzyskany tytuł) – zgodnie z rozdz. IV ust. 1 OPZ:
	

	2. Informacja o przeprowadzonych zajęciach – zgodnie z . rozdz.  IV ust. 1 OPZ:

	Lp.
	Zakres tematyczny zajęć
	dd. mm. rrrr. prowadzenia zajęć
	Liczba godzin przeprowadzonych zajęć
	Liczba dzieci/młodzieży obecna na zajęciach

	1
	

	
	
	

	2
	

	
	
	

	3
	

	
	
	

	4
	

	
	
	

	5
	

	
	
	

	6
	

	
	
	

	7
	

	
	
	

	8
	

	
	
	

	9
	

	
	
	

	10
	

	
	
	

	11
	

	
	
	

	12
	

	
	
	

	13
	

	
	
	

	3. Informacja o korzystaniu w pełni z praw publicznych -  zgodnie z rozdz. IV ust. 1 OPZ:
	Korzystam w pełni z praw publicznych / nie korzystam w pełni z praw publicznych

	4. Informacja o zdolności do czynności prawnych – zgodnie z rozdz. . IV ust. 1 OPZ:
	posiadam  pełną zdolność do czynności prawnych / nie posiadam pełnej zdolności do czynności prawnych

	5. Informacja o karalności – zgodnie z rozdz. IV ust. 1 OPZ:
	Nie byłem karany / byłem karany



…………………………………………………………………..
Data i podpis upoważnionego przedstawiciela Wykonawcy


Załącznik nr 3 


Nr sprawy: 7/RKPP/2018/Morena 

Oświadczenie o braku powiązań z Zamawiającym

Oświadczam/y, że na dzień złożenia oferty dotyczącej wyżej wymienionego zapytania ofertowego nie jestem powiązany/a osobowo lub kapitałowo z osobami wykonującymi w imieniu Zamawiającego czynności związane z procedurą wyboru Wykonawcy, w tym biorącymi udział w procesie oceny ofert. Przez powiązania kapitałowe lub osobowe rozumie się wzajemne powiązania między Zamawiającym lub osobami upoważnionymi do zaciągania zobowiązań w imieniu zamawiającego lub osobami wykonującymi w imieniu zamawiającego czynności związane z przeprowadzeniem procedury wyboru Wykonawcy a Wykonawcą, polegające w szczególności na:  
a) pełnieniu funkcji członka organu nadzorczego lub zarządzającego, prokurenta, pełnomocnika, 
b) pozostawaniu w związku małżeńskim, w stosunku pokrewieństwa lub powinowactwa w linii prostej, pokrewieństwa drugiego stopnia lub powinowactwa drugiego stopnia w linii bocznej lub w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli.
c)	Uczestniczeniu w spółce jako wspólnik spółki cywilnej lub spółki osobowej,
d)	posiadanie co najmniej 10% udziałów lub akcji, o ile niższy próg nie wynika z przepisów prawa

Oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO1) wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia w niniejszym postępowaniu.



Data: ………………

Podpis Wykonawcy:……………………….
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