załącznik nr 2 do Specyfikacji Warunków Zamówienia
Formularz oferty

OFERTA

Nazwa Wykonawcy/Wykonawców w przypadku oferty wspólnej: _____________________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________________
Adres*: ____________________________________________________________________________________________
KRS* (NR)_______________________________/CEiDG* TAK/NIE***_____________________________________________
TEL.* __________________________________________________________________
REGON*: ______________________________________________________________
NIP*: __________________________________________________________________
E-mail* na który zamawiający ma przesyłać korespondencję: _______________________
Adres skrzynki, na którym może być prowadzona korespondencja związana 
z postępowaniem*:__________________________________________________________
Zgodnie z ustawą z dnia 6 marca 2018 r. Prawo przedsiębiorców (tj. Dz. U. z 2024 r. poz. 236) jestem(śmy) : mikroprzedsiębiorcą*** małym przedsiębiorcą*** średnim przedsiębiorcą*** dużym przedsiębiorcą***
* w przypadku oferty wspólnej należy podać dane podmiotów występujących wspólnie oraz dotyczące Pełnomocnika Wykonawcy.
Miejski Ośrodek Pomocy Rodzinie
w Gdańsku
ul. Konrada Leczkowa 1A
80-432 Gdańsk
Odpowiadając na ogłoszenie w postępowaniu prowadzonym w trybie podstawowym
na „Zapewnienie usług konferencyjnych, gastronomicznych i hotelowych na potrzeby szkolenia pracowników Wydziału Reintegracji Osób w Bezdomności”
1. Oferuję/my realizację przedmiotu zamówienia w terminie ……………..., zgodnie z wymogami zawartymi w SWZ za całkowitą cenę brutto: ________________ zł, (słownie: zł: ______________________________________)
	Lp.
	Rodzaj
usługi
	Cena
netto
	VAT (%)
	Cena
brutto

	1.
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	

	Razem
	



Cena oferty obejmuje wszystkie elementy cenotwórcze, wynikające z zakresu i sposobu realizacji przedmiotu zamówienia, określone w SWZ. Koszty poniesione przy realizacji zamówienia, nie uwzględnione w cenie oferty, nie będą obciążały Zamawiającego.

Uwaga! Wykonawca zagraniczny, mający siedzibę w Unii Europejskiej lub w krajach trzecich podaje cenę oferty bez podatku VAT. Wykonawca zagraniczny mający siedzibę w krajach trzecich oblicza cenę oferty dodając do ceny oferty cło oraz koszty obsługi celnej (baza dostaw wg Incoterms 2010 DDP z wyłączeniem VAT)
Oferowany przedmiot zamówienia spełnia wszystkie wymagania zamawiającego określone w SWZ.

Miejscem, w którym będą świadczone usługi będzie hotel: 
……………………………………………………………………………………………………………………..
                                                             (nazwa, adres, miejscowość, ulica, nr budynku, kod pocztowy)

Możliwość bezkosztowej zmiany liczby uczestników:
[bookmark: _Hlk207357523]1) na 3 dni przed szkoleniem								|_|
3) 4 – 7 dni przed szkoleniem								|_|
4) powyżej 7 dni przed szkoleniem							|_|
Należy zaznaczyć właściwy termin stawiając znak x w jednej wybranej kratce powyżej

Elastyczne godziny doby hotelowej dla uczestników szkolenia:
1) możliwość zakwaterowania uczestników w godz. 11:00-11:59			|_|
2) możliwość zakwaterowania uczestników w godz. 12:00-12:59			|_|
3) możliwość zakwaterowania uczestników od godz. 13:00				|_|
Należy zaznaczyć właściwą godzinę stawiając znak x w jednej wybranej kratce powyżej

2. Oświadczam/y, że usługę wykonamy w terminie określonym w SWZ.
3. Oświadczam/y, że akceptujemy warunki płatności określone przez Zamawiającego w Specyfikacji Warunków Zamówienia przedmiotowego postępowania.
4. W przypadku powstania u zamawiającego obowiązku podatkowego wystąpi 
on w następującym zakresie:

	
Nazwa (rodzaj) towaru lub usługi, których dostawa lub świadczenie będzie prowadzić do powstania obowiązku podatkowego
	Wartość wskazanych dostaw lub usług
bez kwoty podatku
	Stawka podatku
od towarów i usług

	
	
	



5. Oświadczam/y, że jesteśmy związani niniejszą ofertą 30 dni od dnia upływu terminu składania ofert.
6. Zastrzegam/y, że następujące informacje stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa
w rozumieniu przepisów ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji i jako takie
nie mogą być ujawniane (udostępniane) **:
Plik/pliki o następujących nazwie/nazwach: _______________________________________________________, Uzasadnienie:__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________________________________________UWAGA: proszę wykazać, że zastrzeżenie jest zgodnie z art. 18 ustawy-Pzp**.
7.  Oświadczam/y, że zapoznaliśmy się z postanowieniami umowy, określonymi 
w Specyfikacji Warunków Zamówienia i zobowiązujemy się, w przypadku wyboru naszej oferty, 
do zawarcia umowy zgodnej z niniejszą ofertą, na warunkach określonych w Specyfikacji Warunków Zamówienia, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.
8. Oświadczam/y, że w przypadku wyboru naszej oferty wynagrodzenie za świadczenie usług należy przekazywać na konto: ____________________________________________________________.
9. Oświadczam/y, że wypełniłem/am obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub 
art. 14 RODO wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.
10. WRAZ Z OFERTĄ składam/y następujące oświadczenia i dokumenty:
1) ____________________________________________________________________
2) ____________________________________________________________________
3) ____________________________________________________________________

** wypełniać jeżeli Wykonawca zastrzegł tajemnicę przedsiębiorstwa;
*** niepotrzebne skreślić
**** wpisać wg: definicja mikroprzedsiębiorstw, małych i średnich została określona w zaleceniu Komisji Europejskiej
z dnia 6 maja 2003 r. (Dz. Urz. UE L 124 z 20.05.2003 r., str. 36).


_______________________________
				Data; kwalifikowany podpis elektroniczny lub podpis zaufany lub podpis osobisty

UWAGA!!!
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