Fundusze g s . .
Europejskie A Pomorze Wojewddzki Urzad Pracy Unia Europejska
PisarRAGiGHH \{" Zachodnie w Szczecinie Europejski Fundusz Spoteczny

Zatgcznik nr 1 do zapytania ofertowego

L.p. Wymagane Informacje: Informacje podane przez Wykonawce:
1s Nazwa Wykonawcy:
2 Adres pocztowy Wykonawcy /
) petnomocnika Wykonawcy:
3. Numery telefonéw:
4, Numery faksdw:
5. Adresy e-mail:
Imie i nazwisko, telefon, adres
5 e-mail osoby wyznaczonej
) do kontaktu w zwigzku
Z postepowaniem:
7. Numery: NIP, REGON:
Formularz oferty
1. W nawigzaniu do tresci zapytania ofertowego prowadzonego w celu zachowania

zasady konkurencyjnosci, o ktérej mowa w Wytycznych w zakresie kwalifikowania wydatkow
w ramach Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu
Spotecznego oraz Funduszu Spojnosci na lata 2014-2020, w wersji obowigzujgcej na dzien
wszczecia przedmiotowego postgpowania, w ramach projektu, pt.: "Dziecko w domu —
nalezne miejsce”, wspodifinansowanego ze $Srodkéw Unii  Europejskiej w ramach
Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewédztwa Zachodniopomorskiego na lata 2014 —
2020,

ja/my nizej podpisany/i

(imie i nazwisko, petniona funkcja)

dziatajgc w imieniu i na rzecz

(nazwa (firma) Wykonawcy)

skfadam/y oferte na wykonanie przedmiotu zaméwienia zgodnie z zapytaniem ofertowym, za
ryczaftowg cene brutto w wysokosci:
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Czes¢ zamowienia $sena.za jedng £aczna goazin Cena za swiad i
(n ¢ GEiEEEEHE godzine swiadczenia | Swiadczenia ustugi st . czei:ue
ume::;'onu)' ustugi w ramach w ramach danego dangl w:a_mac.

) ' danego rejonu: rejonu: govelans:
1 2 3 4

1. Rejon: Swinoujécie | ......... zZtotych R ztotych
polskich brutto polskich brutto

2. Rejon: Golczewo, | ......... ztotych 75 e ztotych

Trzebiatéw, tobez polskich brutto polskich brutto

3. Rejon: Stargard | ......... gatyeh | | i zlotych

(miasto i rejon polskich brutto 100 polskich brutto

gminy)

4. Rejon: Dobrzany, | ......... glotyeh | ] ssssse ztotych

Insko, Maszewo, polskich brutto 100 polskich brutto

Dolice

5. Rejon: Gryfino, | ......... ztotych 75 | Ziotych

Police polskich brutto polskich brutto

2. Nadto o$wiadczam, ze osobami przewidzianymi do realizacji zamoéwienia w

poszczegodlnych czesciach sg:

Czes¢ zamoéwienia
(numer, oznaczenie

Imie i nazwisko osoby, ktéra
bedzie fatycznie Swiadczyta
ustuge jako prawnik w danym
rejonie (czesci zamowienia)
ktérego dotyczy oferta
wykonawcy, a takze informacja o
posiadaniu przez nig

wyksztalcenia wyzszego

Opis doswiadczenia w
poradnictwie prawnym dla
osob zagrozonych
ubéstwem lub wykluczeniem
spotecznym lub
specjalizacja w prawie

rejonu): prawniczeqo, a nadto rodzinnym i opiekurniczym
praktykowania w zawodzie (dla celéw przyznania 20
prawniczym przez okres nie punktow za kryterium:
krétszy niz dwa lata w zakresie »Doswiadczenie osoby”):
swiadczenia pomocy prawnej i
wsparcia prawnego dla rodzin:
1 2 3

1. Rejon: Swinoujécie

Imie i nazwisko:
Ukonczone studia:

........................ (nazwa uczelni,
wydziat, kierunek, data ukoriczenia)

Opis doswiadczenia w
poradnictwie prawnym dla
0sdb zagrozonych ubdstwem
lub wykluczeniem spotecznym
lub specjalizacja w prawie
rodzinnym i opiekunczym:
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Praktyka zawodowa w okresie:

(opis, data poczatkowa — data
koricowa)

2. Rejon: Golczewo,
Trzebiatoéw, tobez

Imie i nazwisko:
Ukoriczone studia;

........................ (nazwa uczelni,
wydziat, kierunek, data ukoriczenia)

Praktyka zawodowa w okresie:

(opis, data poczatkowa — data
koricowa)

Opis doswiadczenia w
poradnictwie prawnym dla
0s6b zagrozonych ubéstwem
lub wykluczeniem spotecznym
lub specjalizacja w prawie
rodzinnym i opiekuriczym:

3. Rejon: Stargard
(miasto i rejon
gminy)

Imie i nazwisko:
Ukonczone studia:

........................ (nazwa uczelni,
wydziat, kierunek, data ukoriczenia)

Praktyka zawodowa w okresie:

(opis, data poczatkowa — data
koricowa)

Opis do$wiadczenia w
poradnictwie prawnym dla
0s0b zagrozonych ubostwem
lub wykluczeniem spotecznym
lub specjalizacja w prawie
rodzinnym i opiekunczym:

4. Rejon: Dobrzany,
Insko, Maszewo,
Dolice

Imie i nazwisko:
Ukoniczone studia:

........................ (nazwa uczelni,
wydziat, kierunek, data ukoriczenia)

Praktyka zawodowa w okresie:

(opis, data poczatkowa — data
koricowa)

Opis doswiadczenia w
poradnictwie prawnym dla
0s6b zagrozonych ubdstwem
lub wykluczeniem spotecznym
lub specjalizacja w prawie
rodzinnym i opiekuriczym:

5. Rejon: Gryfino,

Imig i nazwisko:

Opis dodwiadczenia w

poradnictwie prawnym dla
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Police | ssssesmesssmms 0s0b zagrozonych ubdstwem
' _ lub wykluczeniem spotecznym
Ukoriczone studia: lub specjalizacja w prawie
; rodzinnym i opi ; .
........................ (nazwa uczelni, YL e RER ey
wydziat, kierunek, data ukonczenia) |
Praktyka zawodowa w okresie:
(opis, data poczatkowa — data
koncowa)
o Petnomocnikiem do reprezentowania w postepowaniu / i zawarcia umowy jest:
(imie i nazwisko, petniona funkcja)
4. Niniejszym os$wiadczam, ze reprezentowany przeze mnie Wykonawca spetnia

warunki, dotyczace:

1) kompetencji lub uprawnien do prowadzenia okreslonej dziatalnosci zawodowej, o ile
wynika to z odrebnych przepiséw;

2) sytuacji ekonomicznej lub finansowej;
3) zdolnosci technicznej lub zawodowe;.

5. Niniejszym o$wiadczam, ze reprezentowany przeze mnie Wykonawca nie podlegaja
wykluczeniu z postepowania ze wzgledu na powiazanie z Beneficjentem lub jego Partnerem
osobowo lub kapitatowo, przy czym przez powiazania kapitatowe lub osobowe rozumie sig
wzajemne powiazania miedzy Beneficientem Ilub jego Partnerem Iub osobami
upowaznionymi do zaciggania zobowigzan w imieniu Beneficjenta lub jego Partnera lub
osobami wykonujacymi w imieniu Beneficjenta lub jego Partnera czynno$ci zwigzane z
przygotowaniem i przeprowadzeniem procedury wyboru wykonawcy a wykonawca,
polegajgce w szczegolnosci na:

a) uczestniczeniu w spotce jako wspolnik spotki cywilnej lub spotki osobowej; |

b) posiadaniu co najmniej 10 % udziatéw lub akcji, o ile nizszy prég nie wynika z przepisow
prawa lub nie zostat okreslony przez |Z PO; |

c) petnieniu funkcji cztonka organu nadzorczego lub zarzgdzajgcego, prokurenta,
[ lpelnomocnika; 71

d) pozostawaniu w zwigzku maizenskim, w stosunku pokrewienstwa lub powinowactwa w
linii prostej, pokrewieristwa lub powinowactwa w linii bocznej do drugiego stopnia lub w
Istosunku przysposobienia, opieki lub kurateli;: ]

- przy zatozeniu, ze osobami wykonujgcymi w imieniu Beneficjenta czynnosci zwigzane z
przygotowaniem i przeprowadzeniem procedury wyboru wykonawcy s3:

1. Zygmunt Pyszkowski
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2. Dorota Malinska

6. Oswiadczamy, ze zapoznali$my sie z trescig Zapytania ofertowego i nie wnosimy do
niego zastrzezen jak réwniez przyjmujemy warunki w nim zawarte, oraz zdobylismy konieczne
informacje do przygotowania oferty, ktére uznajemy za peine, kompletne i wystarczajace do
prawidiowego izgodnego z niniejszg oferta wykonania przedmiotu zaméwienia wycenionego
wedfug kalkulacji wiasnej w oparciu o wszelkie informacje przekazane przez Instytucje
zamawiajaca.

7. Oswiadczamy, ze w cenie naszej oferty zostaly uwzglednione wszystkie koszty
wykonania zamoéwienia, o ktérych mowa w zapytaniu, a takze w nim wprost nie wymienione,
ale konieczne zgodnie z zasadami wiedzy dla osiggniecia zamierzone efektu.

8. Zobowigzujemy sig do wykonania calego przedmiotu zamowienia w terminie
wymaganym przez Instytucje Zamawiajgca.

9. Akceptujemy warunek, iz zaptata za wykonanie przedmiotu zaméwienia nastgpi w
terminie 30 dni od daty otrzymania prawidiowo wystawionej faktury lub rachunku.

10. Oswiadczamy, ze uwazamy sie za zwigzanych niniejszg ofertg przez okres nie
krotszy niz 30 dni od dnia jej ztozenia.

11. Oswiadczamy, iz w przypadku wybrania naszej oferty, jako najkorzystniejszej w
przedmiotowym postepowaniu, w terminie 5 dni od zawarcia umowy przedtozymy Instytugii
Zamawiajgcej wymagane w Zapytaniu ofertowym dokumenty.

12. W przypadku przyznania nam zobowigzujemy sie zawarcia umowy w migjscu i terminie
wyznaczonym przez Instytucje Zamawiajaca.

13, Oferta zostata zlozona na .... stronach, kolejno ponumerowanychodnr.......... donr..

14. Informacje zawarte na stronach od nr ....numer ... do .... numer ... stanowig tajemnice
przedsigbiorstwa w rozumieniu przepiséw ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkurenciji i jako takie
nie moga by¢ udostepniane.”

15. Integralng czes¢ oferty stanowig nastepujgce dokumenty:
1) pethomocnictwo
o
3)
Q) ssevmsmmmaman &

16. Oswiadczamy, iz zaméwienie bedziemy realizowaé:
— samodzielnie, tj. bez udziatu podwykonawcow;
— przy udziale podwykonawcow w nastepujgcym zakresie:

T) oS0 0 80 smsor s 555 S ES ETAAS omeseeesssessetme s

PODPIS(Y):

Nazwisko i imie osoby Podpis(y) osoby(oséb)
(0sdb) upowaznionej(ych) | upowaznionej(ych) do
Nazwa Wykonawcy: | do podpisania niniejszej podpisania niniejsze;
oferty w imieniu oferty w imieniu

Wykonawcy: Wykonawecy:

Miejscowosé
i data

'"Wypemhié wylacznie w przypadku zastrzegania informacji stanowigcych tajemnice przedsigbiorstwa.

*Nalezy dodac tyle punktéw, ile bedzie konieczne.
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