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Zatacznik nr 2 do Zapytania ofertowego

(piecze¢ firmowa oferenta) ( miejscowosé, data)

FORMULARZ OFERTOWY

Dane Zamawiajacego:
Gostyninsko-Wtoctawski Park Krajobrazowy
ul. Kottataja 24, 87-820 Kowal

NIP: 888-106-06-72

REGON: 000839932

Dane dotyczgce Oferenta:

Nazwa (Firma) Oferenta

Adres siedziby

Adres do korespondencji

Nr telefonu

E-mail

NIP

REGON

Zobowiazania Oferenta:
Nawiazujac do ogloszonego zapytania ofertowego w postepowaniu o udzielenie zamoéwienia
na:

Organizacje 3 wizyt studyjnych do Litwy, Slowenii i Niemiec
stanowigce cze$¢ dziatan majacych na celu realizacj¢ projektu pn. ,,Ochrona réznorodnosci
biologiczne] poprzez ochronge owadow zapylajacych na terenie wojewodztwa kujawsko-
pomorskiego” Nr FEKP.02.15-12.00-0007/24, dziatanie FEKP.02.15 zwigkszenie potencjatu
przyrodniczego w regionie
I. Oferujemy wykonanie przedmiotu zamowienia:

za ceng ryczaltowg brutto w pelnym zakresie rzeczowym objetym Zapytaniem ofertowym i
zatgcznikami do niego.

Cena netto Cena brutto

Lp. Przedmiot zamowienia PLN PLN

L

BEZ ZAPYLACZY
NIE MA ZYCIA
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Organizacja wizyty studyjnej do
Litwy

zgodnie ze Szczegotowym Opisem
Przedmiotu Zamowienia

Organizacja wizyty studyjnej do
Niemiec
zgodnie ze Szczegotowym Opisem
Przedmiotu Zamowienia

Organizacja wizyty studyjnej do
Stowenii
zgodnie ze Szczegotowym Opisem
Przedmiotu Zamowienia

4 Lacznie organizacja 3 wizyt

I1. Skladajac oferte¢ w ww. postepowaniu, oSwiadczam/y, ze:

1. Zapoznatem si¢ warunkami niniejszego Zapytania ofertowego oraz Szczegdtowym
Opisem Przedmiotu Zamodwienia, wyjasnieniami 1 zmianami przekazanymi przez
Zamawiajacego w Bazie konkurencyjnosci oraz uznaje si¢ za zwigzanego okre§lonymi
w nich warunkami i1 zasadami postgpowania i nie wnosze¢ zadnych uwag ani
zastrzezen.

2. Oswiadczam, ze w catosci 1 bez zastrzezen akceptuje warunki i postanowienia zawarte
w Projekcie Umowy beda czescig sktadowa Zapytania ofertowego i zobowiazuj¢ sig,
w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia przygotowanej Umowy na warunkach
okreslonych w Zapytaniu ofertowym, w miejscu i terminie wyznaczonym przez
Zamawiajacego.

3. Zobowiazuj¢ si¢ wykona¢ przedmiot Zapytania ofertowego zgodnie ze wskazaniami
okreslonymi w Zapytaniu ofertowym oraz w terminach w nim opisanych.

4. Zaoferowana cena zawiera wszelkie koszty zwigzane z wykonaniem zamdwienia.

5. Oswiadczam, ze wypetnitem obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art.
14 RODO wobec o0sob fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub
posrednio pozyskaliSmy w celu ubiegania si¢ o udzielenie zamdwienia w niniejszym
postepowaniu.

6. Wszystkie informacje zamieszczone w Ofercie sg zgodne z prawda.

Zalgczniki:

1. Oswiadczenie wykonawcy.

2. Wykaz ustug.

3. Odpis lub informacja.

4. Dokumenty potwierdzajqce ubezpieczenie.

(Podpis osoby uprawnionej / Podpis elektroniczny)

BEZ ZAPYLACZY
NIE MA ZYCIA
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Zatacznik nr 1 do Formularza ofertowego

Nazwa i adres Wykonawcy/pieczeé

OSWIADCZENIE WYKONAWCY

Przystepujac do udzialu w postepowaniu na organizacje 3 wizyt studyjnych do Litwy, Slowenii i Niemiec,
os$wiadczam, co nastgpuje:

1.

Brak powiazan z Rosja (Ustawa sankcyjna).

Oswiadczam, Ze nie podlegam wykluczeniu z postgpowania na podstawie art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13
kwietnia 2022 r. o szczegbélnych rozwigzaniach w zakresie przeciwdziatania wspieraniu agresji na
Ukraing oraz stuzacych ochronie bezpieczenstwa narodowego.

Brak powiazan z Zamawiajacym (Zasada Konkurencyjnosci).

Oswiadczam, Ze nie jestem powigzany z Zamawiajacym osobowo lub kapitalowo. Przez powigzania
kapitatowe lub osobowe rozumie si¢ wzajemne powigzania migdzy beneficjentem (Zamawiajacym) lub
osobami upowaznionymi do zaciggania zobowigzan w imieniu beneficjenta a wykonawcg, polegajace w
szczego6lno$ci na:

e uczestniczeniu w spolce jako wspdlnik spotki cywilnej lub spotki osobowe;,
posiadaniu co najmniej 10 % udzialow lub akcji (o ile nizszy prég nie wynika z
przepiséw prawa), petnieniu funkcji cztonka organu nadzorczego lub zarzadzajacego,
prokurenta, pelnomocnika;

e pozostawaniu w zwigzku malzenskim, w stosunku pokrewienstwa lub powinowactwa
w linii prostej, pokrewienstwa lub powinowactwa w linii bocznej do drugiego
stopnia, lub zwigzaniu z tytulu przysposobienia, opieki Iub kurateli albo
pozostawaniu we wspolnym pozyciu z wykonawca, jego zastgpca prawnym lub
cztonkami organéw zarzadzajacych lub organow nadzorczych wykonawcow
ubiegajacych sie o udzielenie zamoéwienia,

e pozostawaniu z Wykonawcg w takim stosunku prawnym lub faktycznym, ze istnieje
uzasadniona watpliwo$¢ co do ich bezstronnoséci lub niezaleznosci w zwigzku z
postgpowaniem o udzielenie zamowienia.

Prawdziwos$¢ danych.
Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych o$§wiadczeniach sg aktualne i zgodne z

prawda oraz zostaly przedstawione z pelna $wiadomoscig konsekwencji prawnych wynikajacych z
wprowadzenia Zamawiajacego w btad.

(Podpis osoby uprawnionej / Podpis elektroniczny)

BEZ ZAPYLACZY
NIE MA ZYCIA
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Wykaz ustug

wykonanych, w okresie ostatnich 10 lat, a jezeli okres prowadzenia dziatalno$ci jest krotszy — w tym okresie,
wraz z podaniem ich wartoéci, przedmiotu, dat wykonania i podmiotéw, na rzecz ktérych ushugi zostaty
wykonane oraz zatgczeniem dowodow okreslajacych, czy te ustugi zostalty wykonane nalezycie, przy czym
dowodami, o ktoérych mowa, sa referencje badz inne dokumenty sporzadzone przez podmiot, na rzecz ktoérego
ushugi zostaty wykonane, a jezeli wykonawca z przyczyn niezaleznych od niego nie jest w stanie uzyskaé tych
dokumentéw — o§wiadczenie wykonawcy potwierdzajacy, ze Wykonawca posiada zdolnosci techniczne i
zawodowe, umozliwiajace realizacj¢ zamowienia na odpowiednim poziomie jakosci, tj. zrealizowal w ciagu
ostatnich 10 lat, a jezeli okres prowadzenia dzialalno$ci jest krotszy - w tym okresie co najmniej 3 ushugi
polegajace na organizacji wizyt studyjnych dla specjalistow z zakresu nauk przyrodniczych w szczegdlnosci dla
le$nikéw, pracownikow parkéw narodowych i krajobrazowych, pracownikéw obszaréw chronionych,
ornitologéw, pszczelarzy, przyrodnikéw, biologdw, ekologéw lub innych ekspertoéw zajmujacych si¢ ochrong
przyrody i Srodowiska.

Rodzaj wykonanej ustugi, Data .
s s . . L . Podmiot, na rzecz
nazwa, Kkrotki opis, wykonania Liczba Wartos¢ .
Lp. . . ... . o ktorego wykonano
miejsce organizacji ustugi uczestnikow brutto
. usluge
wydarzenia [dd.mm.rr]
1.
2.
3.

(Podpis osoby uprawnionej / Podpis elektroniczny)
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