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Załącznik nr  2 do Zapytania

numer sprawy: BZP-2631-9/2023
…………………………………………………………

pieczęć Wykonawcy                                                        

            Zamawiający:

Akademia Sztuk Pięknych

im. Jana Matejki w Krakowie

31-157 Kraków, Plac Matejki 13

	FORMULARZ  OFERTOWY


Odpowiadając na ogłoszenie o zamówieniu w postępowaniu o zamówienie publiczne prowadzonym w trybie zapytania ofertowego na usługi pod nazwą:  

Organizacja wyjazdu studyjnego do Włoch dla 20 osób z kadry dydaktycznej Wydziału Rzeźby Akademii Sztuk Pięknych w Krakowie” w ramach Zintegrowanego Programu Rozwoju ASP współfinansowanego ze środków Unii Europejskiej
my niżej podpisani:

............................................................................................................................

działający w imieniu i na rzecz:

	Dane Wykonawcy lub  Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia [w przypadku składania oferty przed podmioty występujące wspólnie podać nazwy (firmy) i adresy wszystkich tych podmiotów]:

	 Nazwa (firma) i adres Wykonawcy  


	 

	Adres do korespondencji jeśli jest inny niż adres Wykonawcy wskazany wyżej
	

	Numer telefonu
	

	Adres e-mail   
	

	Numer  NIP
	


składamy ofertę zgodnie z wymaganiami określonymi przez Zamawiającego w Zapytaniu usługi będące przedmiotem zamówienia na następujących warunkach:

	CENA OFERTY 

	Cena oferty wynosi: ………………….………………………. PLN, brutto (słownie: ………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………), 

	OBIEKTY HOTELARSKIE W KTÓRYCH GRUPA BĘDZIE ZAKWATEROWANA (standard co najmniej hotelu trzygwiazdkowego):

	Miejsce pobytu grupy z podaniem nazwy, adresu oraz standardu obiektu [zgodnie z par.1 
ust.3 pkt 1). wzoru umowy] w Mediolanie, nie dalej niż 4 km. od centrum miasta: 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

Miejsce pobytu grupy z podaniem nazwy, adresu oraz standardu obiektu [zgodnie z par.1 
ust.3 pkt 1). wzoru umowy] w Carrarze, nie dalej niż 4 km. od centrum miasta : 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

Miejsce pobytu grupy z podaniem nazwy, adresu oraz standardu obiektu [zgodnie z par.1 
ust.3 pkt 1). wzoru umowy] w Florencji, nie dalej niż 4 km. od centrum miasta : 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….




Oświadczenia

1. Oświadczam, że zgodnie z załączonym pełnomocnictwem – Pełnomocnikiem do reprezentowania mnie w postępowaniu lub reprezentowania nas w postępowaniu   i  zawarcia umowy jest:


........................................................................................................................


(wypełniają jedynie wykonawcy składający ofertę wspólną lub wykonawcy, którzy w powyższym zakresie ustanowili pełnomocnika)

2. Oświadczam, że nie zachodzi wobec nas żadna z podstaw wykluczenia, o których mowa w art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspieraniu agresji na Ukrainę oraz służących ochronie bezpieczeństwa narodowego (Dz. U. z 2022 r. poz. 835).

3. Oświadczam, że nie jestem powiązany z Zamawiającym osobowo lub kapitałowo zgodnie z zapisami rozdziału III pkt 9 Zapytania Ofertowego.
4. Oświadczam, że zapoznałem/łam się z treścią Zapytania Ofertowego wraz  z załącznikami (w tym z projektowanymi postanowieniami umowy), akceptuję je i nie wnoszę do nich zastrzeżeń oraz zobowiązuję się do ścisłego stosowania tych warunków i zasad postępowania. W przypadku wyboru naszej oferty, zobowiązuję się do zawarcia umowy na zaproponowanych warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.
5. Oświadczamy, że w ofercie nie została zastosowana cena dumpingowa i oferta nie stanowi czynu nieuczciwej konkurencji, zgodnie z art. 5 – 17 ustawy z 16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (tj. Dz. U. z 2022 r. poz. 1233).

6. Oświadczam, że wypełniłem 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.

Powstanie obowiązku podatkowego u zamawiającego
1. Oświadczamy, że wybór naszej oferty:

1) NIE BĘDZIE  /  BĘDZIE * prowadził do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego zgodnie z przepisami dotyczącymi podatku od towarów i usług w związku z tym: 

Oświadczamy, że towary/usługi, których dostawa/świadczenie będzie prowadzić do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego to: 

     

………………………………………………………………………………………………

(wpisać nazwę (rodzaj) towaru lub usługi / gdy nie dotyczy pozostawić bez wypełnienia)

Wartość wskazanych powyżej towarów / usług* bez podatku VAT wynosi: ………………………… zł. Oświadczenie dotyczy tzw. odwrotnego obciążenia podatkiem VAT towarów i usług wymienionych w załączniku nr 11 do ustawy o podatku od towarów i usług.

Jeżeli Wykonawca błędnie określi powstanie u Zamawiającego obowiązku podatkowego, Zamawiający zastosuje się do art. 17 ustawy z dnia 11 marca 2004 r. o podatku od towarów i usług (tj. Dz.U. z 2022 r. poz. 931 z późniejszymi zmianami).

   ** - niepotrzebne skreślić

Jeżeli Wykonawca błędnie określi powstanie u Zamawiającego obowiązku podatkowego, Zamawiający zastosuje się do art. 17 ustawy z dnia 11 marca 2004 r. o podatku od towarów i usług (tj. Dz.U. z 2022 r. poz. 931 z późniejszymi zmianami).

     Podwykonawcy

1. Oświadczamy, że cały zakres zamówienia zamierzamy wykonać: BEZ UDZIAŁU PODWYKONAWCÓW /  Z UDZIAŁEM PODYWKOWAWCÓW  **
 ** - niepotrzebne skreślić

Jeżeli  realizacja zamówienia nastąpi z udziałem podwykonawców, proszę podać część zamówienia, która zostanie powierzona podwykonawcom:

............................................................................................................................................................................................
*Jeżeli wykonawca nie poda tych informacji, to Zamawiający przyjmie, że wykonawca nie zamierza powierzać żadnej części zamówienia podwykonawcy

Jeżeli tak i o ile jest to wiadome, proszę podać nazwy (firmy) tych podwykonawców - 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………

POZOSTAŁE INFORMACJE
1. Do kontaktów z Zamawiającym w zakresie związanym z niniejszym postępowaniem upoważnione będą następujące osoby:

imię i nazwisko, stanowisko: ……………………………………………………tel. …………………………………., e-mail …………………………………………

2. Dane do umowy:
	Osoba(y), które będą podpisywały umowę ze strony Wykonawcy

	Imię i nazwisko
	stanowisko

	
	

	
	


3. Oświadczamy, że wszystkie informacje podane powyżej są aktualne, dokładne, zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.

4. Do oferty załączono następujące oświadczenia i dokumenty:

………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………, dnia ……………………………………… r.                   ……………………………………………………………………………..
(miejscowość)
podpis osoby/ osób  upoważnionych do  składania oświadczeń woli w imieniu  Wykonawcy

Załącznik nr 3 do Zapytania

numer sprawy: BZP-2631-9/2023
WYKAZ USŁUG 

w zakresie niezbędnym do wykazania spełniania warunku udziału w postępowaniu dotyczącego doświadczenia opisanego w punkcie V.1.4).a). Zapytania
Działając w imieniu:

nazwa (firma) podmiotu: 


adres podmiotu: 


składając ofertę w postępowaniu na: “Organizacja wyjazdu studyjnego do Włoch dla 20 osób z kadry dydaktycznej Wydziału Rzeźby Akademii Sztuk Pięknych w Krakowie” w ramach Zintegrowanego Programu Rozwoju ASP współfinansowanego ze środków Unii Europejskiej, przedstawiam wykaz wykonanych lub wykonywanych usług na potwierdzenie spełnienia warunku udziału w postępowaniu:

1. Wykaz usług:

	Lp.
	Podmiot, na rzecz którego usługa była wykonywana
	Opis usługi

	1)
	
	Rodzaj / nazwa usługi: ……………………………………………………………………………………………………

Okres wykonania usługi: 


Adres docelowego miejsca/miejsc wyjazdu: ……………………………………………………………………………………………………………………………………….

Wielkość grupy (ilość osób) dla której był organizowany wyjazd: 




	2)
	
	Rodzaj / nazwa usługi: ……………………………………………………………………………………………………

Okres wykonania usługi: 


Adres docelowego miejsca/miejsc wyjazdu: ……………………………………………………………………………………………………………………………………….

Wielkość grupy (ilość osób) dla której był organizowany wyjazd: 




	3) 
	
	Rodzaj / nazwa usługi: ……………………………………………………………………………………………………

Okres wykonania usługi: 


Adres docelowego miejsca/miejsc wyjazdu: ……………………………………………………………………………………………………………………………………….

Wielkość grupy (ilość osób) dla której był organizowany wyjazd: 





Należy dołączyć referencje potwierdzające należyte wykonanie usług wskazanych w wykazie.
…………………………………, dnia ……………………………………… r.                   ……………………………………………………………………………..

(miejscowość)
podpis osoby/ osób  upoważnionych do  składania oświadczeń woli w imieniu  Wykonawcy

� rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1).


� W przypadku gdy Wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niż bezpośrednio jego dotyczących lub zachodzi wyłączenie stosowania obowiązku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO treści oświadczenia wykonawca nie składa (usunięcie treści oświadczenia np. przez jego wykreślenie).





Projekt „Zintegrowany Program Rozwoju ASP w Krakowie”

Umowa o dofinansowanie nr: POWR.03.05.00-00-z066/18
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