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 Załącznik Nr 1 

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

(pieczątka Wykonawcy) 

Wycena przedmiotu zamówienia

	Przedmiot zamówienia 
	Wartość netto
(zł)
	Stawka podatku VAT (%)
	Wartość podatku VAT
(zł)
	Wartość brutto
(zł)

	
	1
	2
	3
	4

	Sposób liczenia:
	= 1x2
	= 1+3

	Przeprowadzenie szkolenia certyfikowanego z zakresu współczesnych technologii sieci komputerowych – CCNA v5.0  Routing and Switching dla dwóch wykładowców i egzaminu.
	
	
	
	


Wycena zawiera wszelkie koszty związane z przedmiotem zamówienia w ramach projektu: „Nowa oferta edukacyjna KUL odpowiedzią na potrzeby rynku pracy”

………………..                                                                                                …………………………..

(miejscowość i data)

 (podpis osoby/osób uprawnionych 

do reprezentowania Wykonawcy)

Załącznik Nr 2 

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

(pieczątka Wykonawcy) 

OFERTA WYKONAWCY
Nazwa Wykonawcy . ……………….......………………………………………….....……………………………………….

…………………………………………......…………………………………………......……….…… 

Adres siedziby …………………………......…………………………………………......……….……...………….. …

………………………………………………......……………………………………….......……….…

Adres do korespondencji …………………......…….…………………………………….......………....….. ……………………

…………………………………………………….…………………………………………….………….…., Nr tel. - ................................................................, Nr fax - …………………………………..

Dane Zamawiającego:
KATOLICKI UNIWERSYTET LUBELSKI JANA PAWŁA II,
Al. Racławickie 14, 20-950 Lublin

1. Przystępując do udziału w postępowaniu prowadzonym w trybie zapytania ofertowego dot. usługi przeprowadzenia szkolenia certyfikowanego z zakresu współczesnych technologii sieci komputerowych – CCNA v5.0  Routing and Switching dla dwóch wykładowców ze stopniem min. dr wytypowanych przez Dziekana Wydziału Matematyki, Informatyki i Architektury Krajobrazu KUL w ramach  projektu „Nowa oferta edukacyjna KUL odpowiedzią na potrzeby rynku pracy”  oferujemy realizację wykonania przedmiotu zamówienia określonego w niniejszym zapytaniu ofertowym na warunkach i zasadach w nim określonych po cenie: 

Łączna cena netto przedmiotu zamówienia tj. (koszt przeprowadzenia szkolenia i koszt przeprowadzenia egzaminu i wydania certyfikatu/zaświadczenia) wynosi............................................................................................................................................................................ zł, 

(słownie:....................................................................................................................................zł) 

stawka podatku VAT ...........................................%, 

kwota podatku VAT ……….......……...................zł, 

(słownie:....................................................................................................................................zł) 

Łączna cena brutto przedmiotu zamówienia tj. (koszt przeprowadzenia szkolenia i koszt przeprowadzenia egzaminu i wydania certyfikatu/zaświadczenia) wynosi:...................................................................................................................................................................zł, 

(słownie:....................................................................................................................................zł)

Proponowane terminy przeprowadzenia szkolenia: …………………………………………………………………………………………………..

2. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z treścią zapytania ofertowego i nie wnosimy do niego zastrzeżeń oraz przyjmujemy warunki w nim zawarte. 

3. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze wzorem umowy, obowiązującym w niniejszym postępowaniu i nie wnosimy do niego zastrzeżeń oraz przyjmujemy warunki w nim zawarte. 

4. Wyrażamy zgodę na 21 dniowy termin płatności od dnia otrzymania prawidłowo wystawionej faktury VAT przez Zamawiającego. 

5. Oświadczamy, że uważamy się za związanych niniejszą ofertą przez czas wskazany 
w zapytaniu ofertowym. 

6. Oświadczamy, że w cenie naszej oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty usługi będącej przedmiotem zamówienia i uwzględnione wszystkie uwarunkowania oraz czynniki związane z realizacją zamówienia. 

7. Oświadczamy, że spełniamy warunki udziału w postępowaniu określone przez Zamawiającego, a na potwierdzenie spełniania tych warunków złożyliśmy w ofercie wszystkie wymagane dokumenty. 

8. W przypadku wyboru naszej oferty jako najkorzystniejszej, zobowiązujemy się do zawarcia umowy na warunkach określonych we wzorze umowy stanowiącej załącznik nr 6 do zapytania ofertowego, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego. 

9. Oświadczamy, że zaoferowany przez nas przedmiot zamówienia spełnia wszystkie wymagania Zamawiającego. 

……………….                                                                                    ………………………………

 (miejscowość i data)                                                                                                                            podpis osoby/osób uprawnionych 

                                                                                                                                do reprezentowania Wykonawcy

 Załącznik Nr 3 

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

(pieczątka Wykonawcy) 

OŚWIADCZENIE

Nazwa Wykonawcy ……………………………………………………………………………………

Adres siedziby …………………………………………………………………………………………

Adres do korespondencji …………………………………………………………………………….. 

Nr tel. - ................................................................, Nr fax - ...................................................................., 

Dane Zamawiającego:
KATOLICKI UNIWERSYTET LUBELSKI JANA PAWŁA II,
Al. Racławickie 14, 20-950 Lublin

1. Przystępując do udziału w postępowaniu prowadzonym w trybie zapytania ofertowego 
dot. usługi przeprowadzenia szkolenia certyfikowanego z zakresu współczesnych technologii sieci komputerowych – CCNA v5.0  Routing and Switching dla dwóch wykładowców ze stopniem min. dr wytypowanych przez Dziekana Wydziału Matematyki, Informatyki i Architektury Krajobrazu KUL w ramach  projektu „Nowa oferta edukacyjna KUL odpowiedzią na potrzeby rynku pracy”   oświadczamy, że: 

a) posiadam uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeżeli przepisy prawa nakładają obowiązek ich posiadania; 

b) dysponuję odpowiednim potencjałem technicznym i osobami zdolnymi do wykonania zamówienia; 

c) znajduję się w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniającej wykonanie zamówienia. 

2. Oświadczam, że spełniam warunki udziału w postępowaniu określone przez Zamawiającego i składam wszystkie wymagane dokumenty na potwierdzenie spełniania tych warunków. 

3. Oświadczam, że nie podlegam wykluczenia z postępowania w trybie zapytania ofertowego. 

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

(miejscowość i data)                                                                                                             podpis osoby/osób uprawnionych  

                                                                                                                                              do reprezentowania Wykonawcy 

 Załącznik Nr 4 

WYKAZ WYKONANYCH USŁUG
Nazwa Wykonawcy . ……………….......………………………………………….....………………………………
…………………………………………......…………………………………………......……

Adres siedziby …………………………......…………………………………………......……….……...……..
………………………………………………......……………………………………….......…

Adres do korespondencji …………………......…….…………………………………….......………....…………………
…………………………………………………….……………………………………………. 

Nr tel. - ................................................................, Nr fax - ……………………………………

E-mail - …………………………………………………………………………………………
Wykaz wykonanych w okresie ostatnich 3 lat przed dniem wszczęcia postępowania  przeprowadzenia szkolenia z zakresu współczesnych technologii sieci komputerowych – CCNA v5.0  Routing and Switching.
Oświadczamy, że w ciągu ostatnich trzech lat przed dniem wszczęcia postępowania 
o udzielenie zamówienia wykonaliśmy następujące usługi tożsame z przedmiotem zamówienia:
	Lp. 
	Nazwa lub imię i nazwisko oraz adres Zamawiającego
	Przedmiot zamówienia 
	Czas realizacji zamówienia (miesiąc, rok) 

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


W załączeniu przedstawiamy dokumenty potwierdzające należyte wykonanie usługi: protokoły odbioru, listy referencyjne, rekomendacje itp.

……………….                                                                                    ………………………………

 (miejscowość i data)                                                                                                                            podpis osoby/osób uprawnionych 

                                                                                                                                do reprezentowania Wykonawcy
Załącznik nr 5
………………………………..

 
(pieczęć Wykonawcy)

………………………………………….

     (miejscowość i data)

OŚWIADCZENIE

Oświadczam, że podmiot, który reprezentuję nie jest powiązany osobowo lub kapitałowo 
z Katolickim Uniwersytetem Lubelskim Jana Pawła II.
Przez powiązania kapitałowe lub osobowe rozumie się wzajemne powiązanie między Katolickim Uniwersytetem Lubelskim Jana Pawła II lub osobami upoważnionymi do zaciągania zobowiązań w imieniu Katolickiego Uniwersytetu Lubelskiego Jana Pawła II lub osobami wykonującymi w imieniu Katolickiego Uniwersytetu Lubelskiego Jana Pawła II 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, pokrewieństwa lub powinowactwa w linii bocznej do drugiego stopnia lub w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli.

………………………………………..

(podpis osoby reprezentującej Wykonawcę)
Załącznik nr 7

1. Proponowany program i harmonogram szkolenia.
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Projekt „Nowa oferta edukacyjna KUL odpowiedzią na potrzeby rynku pracy”
 współfinansowany ze środków Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego
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