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[bookmark: _Hlk74560816]Załącznik nr 2
Nr postępowania: 1/2022/ZO


OFERTA

Dane Wykonawcy:
Nazwa:		
Adres:		
Numer telefonu: ……………………… ………………E-mail:		
NIP: ……………………………………… REGON: ………………………………………………...….

Ja niżej podpisany/a, działając w imieniu i na rzecz ……............................................................. .......................................................................................................................................................
w odpowiedzi na zapytanie ofertowe pt. Przeprowadzenie szkolenia „Teach the Teacher Course for Doctors” dla 15 nauczycieli/ek akademickich Wydziału Lekarskiego w ramach projektu pt. „Uniwersytet Wielkich Możliwości - program podniesienia jakości zarządzania procesem kształcenia i jakość nauczania” realizowanego przez UWM w Olsztynie na podstawie umowy nr POWR.03.05.00-00-Z201/18-00 współfinansowanego ze środków Unii Europejskiej oświadczam, że oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia, zgodnie z wymaganiami zawartymi w zapytaniu ofertowym.

1. Cena oferowana za wykonanie zamówienia (wszystkie pola są obowiązkowe do wypełnienia):

	
CENA OFERTOWA BRUTTO

	L.p.
	Przedmiot zamówienia
	Ilość j.m.
	Jednostka miary
	Cena jednostkowa brutto (PLN)*
	Wartość brutto (PLN)

	A
	B
	C
	D
	E
	F = (CxE)

	1.
	Cena brutto za przeprowadzenie szkolenia „Teach the Teacher Course for Doctors” dla 15 nauczycieli/ek akademickich Wydziału Lekarskiego – forma online
	15
	osoba
	
	



*Zamawiający dopuszcza możliwość złożenia ceny ofertowej w innej walucie niż PLN. W przypadku, gdy Wykonawca złoży ofertę w walucie obcej, w celu porównania ofert Zamawiający przeliczy cenę na złotówki według średniego kursu NBP z dnia upływu terminu składania ofert.


Ponadto oświadczamy, że:
0. powierzone nam zamówienie stanowiące przedmiot zamówienia wykonamy w terminie określonym w treści zapytania ofertowego.
1. oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO[footnoteRef:1] wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia w niniejszym postępowaniu. [1:  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).] 

1. jesteśmy związani niniejszą ofertą na okres 30 dni od upływu terminu składania ofert.



Osoby do kontaktów z Zamawiającym:

Osoba / osoby do kontaktów z Zamawiającym odpowiedzialne za wykonanie zobowiązań umowy: 

…………………….…………… tel. kontaktowy…………..…….., e-mail:……………..…………. 





…..................., dnia …................. 
…………………………………………
 (podpisy osób upoważnionych do reprezentacji)






Projekt pn. „Uniwersytet Wielkich Możliwości -program podniesienia jakości zarządzania procesem kształcenia i jakość nauczania” realizowanego przez UWM w Olsztynie na podstawie umowy nr POWR.03.05.00-00-Z201/18-00
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