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[bookmark: _GoBack]Załącznik nr 1 do zapytania ofertowego z dnia 13 października  2020 r.

………………………………………
miejsce i data sporządzenia oferty
………………………………………
(pieczęć adresowa Wykonawcy)

FORMULARZ OFERTOWY
w postępowaniu o wartości zamówienia
nie przekraczającej równowartości kwoty wymienionej w art. 4 p. 8 ustawy Pzp na 
przygotowanie i przeprowadzenie max. 20 warsztatów dla dzieci 
i młodzieży w wieku szkolnym w zakresie  wielokulturowości

DANE WYKONAWCY:
Nazwa	
Adres...	
Numer telefonu..........................................................................................
NIP	...	

W odpowiedzi na zapytanie ofertowe na przygotowanie i przeprowadzenie max. 20 warsztatów dla dzieci i młodzieży w wieku szkolnym  w zakresie wielokulturowości oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia za cenę podaną jako wynagrodzenie ryczałtowe Wykonawcy za zrealizowanie każdego z warsztatów stanowiących przedmiot zapytania: 

cena netto:		............................................................................................................. zł
słownie:		............................................................................................................. zł,
należny podatek VAT: 	............................ %, tj.: ...................................................................... zł,
słownie:		............................................................................................................. zł,
cena brutto:		......................................................................................................  zł,
słownie:		............................................................................................................. zł,

Cena ofertowa obejmuje wszystkie koszty związane z wykonaniem całości zamówienia, w tym zobowiązania wobec ZUS i US, leżące po stronie Zamawiającego i Wykonawcy.

Oświadczam, że:
1. zapoznałem się z treścią zapytania ofertowego i nie wnoszę do niego żadnych zastrzeżeń,
2.		uważam się za związanego niniejszą ofertą przez okres 30 dni, począwszy od dnia, w którym upływa termin składania ofert,
3.		osobą do kontaktów z Zamawiającym jest:
imię i nazwisko: ............................................................., nr tel.: ...................., 
adres e-mail: ...............................................................

W załączeniu dokument potwierdzający reprezentację osoby działającej w imieniu Wykonawcy/Oferenta.



Doświadczenie trenera/ -ów prowadzącego/-cych warsztaty (D)
- kryterium oceny ofert -

	
Imię i nazwisko

	
Doświadczenie


	
	Okres i nazwa podmiotu dla którego prowadzono szkolenia/warsztaty/zajęcia/wykłady przeprowadzone przez wskazanego trenera

	
……………………..
Imię i nazwisko

	






Program warsztatów wraz z informacją o metodach pracy (P) 
- kryterium oceny ofert -

· Opis programu
· Opis metody pracy

...................................................................................
Data i podpis osoby reprezentującej Wykonawcę/Oferenta
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