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„Doradztwo edukacyjno-zawodowe w szkołach powiatu ciechanowskiego”  
Projekt współfinansowany przez Unię Europejską ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego

w ramach RPO WM 2014 – 2020

Oś Priorytetowa X Edukacja dla rozwoju regionu

Działanie  10.3 Doskonalenie zawodowe 

Poddziałanie 10.3.1 Doskonalenie zawodowe uczniów

Załącznik nr 1
do Zapytania ofertowego
PPP/FS/4/2018                                                       FORMULARZ OFERTOWY

1. Dane dotyczące Wykonawcy:
Nazwa …………………………………………………………………………………………………
Siedziba …………………………………………………………………………………………………
Nr telefonu ……………………………………………………………….…………………………………

Nr faksu …………………………………………………………………………………….………….…

Adres poczty elektronicznej ………………………………………………………………………..............

Nr NIP ………………………………………………………………….………………………….……

1. Nr REGON ……………………………………………………………….…………………………………
2. Dane dotyczące Zamawiającego:
 Beneficjent: Powiat Ciechanowski ul. 17-go Stycznia 7, 06 – 400 Ciechanów
Jednostka realizująca:  Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna w Ciechanowie ul. Wyzwolenia 10A, 06 – 400 Ciechanów
3. Zobowiązanie Wykonawcy: 
Zobowiązuję się wykonać przedmiot zamówienia pn. Dostawa książek z zakresu  doradztwa zawodowego w ramach projektu „Doradztwo edukacyjno-zawodowe w szkołach powiatu ciechanowskiego”  
	lp.
	Zakres opracowania
	Tytuł 
	Cena netto

1 egz.
	VAT

%


	VAT

kwota
	Cena brutto

1 egz.
	Cena netto

4 egz.
	VAT

%
	Cena brutto

4 egz.

	1
	Gry szkoleniowe i scenariusze zajęć do pracy z młodzieżą
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	Opis metod diagnostycznych
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	Wsparcie uczniów w projektowaniu dalszych ścieżek edukacyjnych i zawodowych
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	Osoba z niepełnosprawnością w systemie edukacji i poradnictwa zawodowego
	
	.
	
	
	
	
	
	

	
	
	OGÓŁEM
	
	
	
	
	
	
	


za łączną kwotę netto ……………… VAT …..% tj. kwota ………, co stanowi kwotę brutto ……………… słownie: ……………………………………………………

4. Oświadczam/y, że zapoznałem/łam/liśmy się ze treścią zapytania ofertowego  oraz projektem umowy i akceptuje/my je bez jakichkolwiek zastrzeżeń i otrzymałem/liśmy konieczne informacje potrzebne do właściwego przygotowania oferty.
5. Oświadczam/y, iż uważam/y się za związanym/ch niniejszą ofertą przez 30 dni licząc od dnia otwarcia ofert.
6. Do formularza ofertowego załączam/y:
a) oświadczenie o braku podstaw do wykluczenia – wg załącznika nr 2,
b) oświadczenie o spełnianiu warunków do złożenia oferty – wg załącznika nr 3,
c) dokumenty potwierdzające, że osoba składająca ofertę jest uprawniona do reprezentowania podmiotu, w imieniu którego działa (np. wypis CEIDG; wypis KRS – w przypadku gdy osoba składająca ofertę występuje w KRS jako uprawniona do reprezentowania podmiotu; KRS wraz z pełnomocnictwem w przypadku gdy osoba składająca ofertę nie jest wymieniona wśród osób uprawnionych do reprezentowania podmiotu),  jeśli dotyczy
d) Oświadczenie o braku powiązań z Beneficjentem - wg załącznika nr 5.
e)  Informacja czy wybór oferty będzie prowadził do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego – Załącznik nr 6
7. Oświadczam/y, że wszystkie podane w ofercie informacje są prawdziwe.
……………………………………………………


/data i podpis Wykonawcy lub osób upoważnionych do składania oświadczeń woli

w imieniu Wykonawcy/
Powiat Ciechanowski

Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna, 06-400 Ciechanów, ul. Wyzwolenia 10A

tel./fax 23 672 26 73; 23 673 27 73e-mail: projektdzaw@gmail.com

