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Załącznik nr 1
FORMULARZ OFERTY
dot. zapytanie ofertowe nr  3/CKZ/2020
I. Zarejestrowana nazwa i adres (z numerem kodu pocztowego) Wykonawcy
…...........................................................................................................
…...........................................................................................................
Nr telefonu: …................................... Nr fax:............................................
e-mail: ….................................................................................................
NIP: …............................................ Regon:.............................................
KRS........................................................................................................
II. Składając ofertę usługę dostawy licencji programów komputerowych dla  uczestników projektu „Centrum Kompetencji Zawodowych
 w Gdowie II” nr  RPMP.10.02.02-12-0044/19

1. Oferuję/oferujemy wykonanie zamówienia za cenę:
Część 1 zamówienia: 

	Rodzaj 
	Nazwa i rodzaj licencji oprogramowania / wersja licencji BOX/elektroniczna
	Cena łączna brutto za licencje dla 10 stanowisk

	Pinnacle Studio 23 PL Ultimate dla  10 stanowisk
	
	


Część 2 zamówienia: 

	Rodzaj 
	Nazwa i rodzaj licencji oprogramowania wersja licencji BOX/elektroniczna
	Cena łączna brutto za licencje dla 10 stanowisk

	Adobe Photoshop Elements 2020 PL  dla  10 stanowisk
	
	


3. Przedmiot umowy dostarczymy w terminie do 18 grudnia 2020 roku.. 

III. Jednocześnie oświadczam, iż:

1.  Nie zamierzam/zamierzam*  powierzyć podwykonawcom wykonanie części zamówienia. Zamierzam powierzyć …..........................................................
…............................................................................................................
…............................................................................................................
2. nie podlegamy/podlegamy* wykluczeniu w związku z wymogiem, iż  Zamówienia udzielane przez Zamawiającego nie mogą być udzielane podmiotom powiązanym z nimi osobowo lub kapitałowo. Przez powiązania kapitałowe lub osobowe rozumie się wzajemne powiązania pomiędzy Zamawiającym lub osobami upoważnionymi do zaciągania zobowiązań w imieniu Zamawiającego lub osobami wykonującymi w imieniu Zamawiającego czynności związane z przygotowaniem i przeprowadzeniem procedury wyboru wykonawcy , a wykonawcą polegające w szczególności na:
1. uczestniczeniu w spółce jako wspólnik spółki cywilnej lub spółki osobowej;
2. posiadaniu co najmniej 10% udziałów lub akcji;
3. pełnieniu funkcji członka organu nadzorczego lub zarządzającego, prokurenta, pełnomocnika;
4. pozostawaniu w związku małżeńskim, w stosunku pokrewieństwa lub powinowactwa w linii prostej,
5. pozostawaniu z Wykonawcą w takim stosunku prawnym lub faktycznym, ze może to budzić uzasadnione wątpliwości co do bezstronności tych osób. 
Miejscowość: …............... Data ….............
…..........................................
Podpis(y) osób(y) upoważnionej(ych)
do reprezentowania Wykonawcy 
* - niewłaściwe skreślić. 
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