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Załącznik nr 1 do zapytanie ofertowego nr OMGGS/ZO/03/2021

	.................................................
(pieczęć adresowa wykonawcy)



	
	NIP:
	

	REGON:
	

	nr telefonu:
	

	e-mail:
	





WZÓR OFERTY
Zamawiający: Obszar Metropolitalny Gdańsk-Gdynia-Sopot, ul. Długi Targ 39/40, 80-830 Gdańsk
W odpowiedzi na zapytanie ofertowe z dnia ……………………….. na: „................................................................................................................................................................................” 
działając w imieniu i na rzecz: …………………………………………………………………………………………
1. Oświadczam/y, że składam ofertę w ramach:
a. części 1 zamówienia* za kwotę miesięczną 2000 zł brutto (wskazaną w treści zapytania ofertowego) 

b. części 2 zamówienia* za kwotę miesięczną 2000 zł brutto (wskazaną w treści zapytania ofertowego)

c. części 3 zamówienia* za kwotę miesięczną 2000 zł brutto (wskazaną w treści zapytania ofertowego)

d. części 4 zamówienia* za kwotę miesięczną 2400 zł brutto (wskazaną w treści zapytania ofertowego)
* niepotrzebne skreślić
3. Oświadczam/y, iż zdobyliśmy konieczne informacje oraz materiały do przygotowania oferty. 
4. Oświadczam/y, iż uważamy się za związanych niniejszą ofertą przed okres 30 dni licząc od daty wyznaczonej na składanie ofert. 
[bookmark: _Hlk72496388]5. Oświadczam/y, iż osoba skierowana do realizacji zamówienia Pan/i ………………………………. /imię i nazwisko/ posiada wykształcenie kierunkowe inżynieria gazownictwa/energetyka lub pokrewne na poziomie:
Dodatkowo dla eksperta nr 3: Posiada wykształcenie wyższe, preferowane: inżynieria gazownictwa/ energetyka/ okrętownictwo lub pokrewne
	Inżynier
	10 pkt.

	Magister Inżynier:
	30 pkt.

	Doktor, dr hab., prof.:
	50 pkt.


Załącznikami do oferty są dokumenty poświadczające zdobyte kwalifikacje zawodowe.
6. Oświadczam/y, że osoba skierowana do realizacji zamówienia Pan/i ………………………………. /imię i nazwisko/ posiada doświadczenie w zakresie opracowań specjalistycznych związanych z przedmiotem zamówienia (w tym: studia wykonalności, strategie, artykuły naukowe) wg poniższej tabeli:
	Brak opracowań
	0 pkt.

	Jedno opracowanie
	10 pkt.

	Dwa opracowania
	30 pkt.

	Trzy i więcej opracowań w tym co najmniej jedno opracowanie w j. angielskim

	50 pkt.


Załącznikami do oferty są dokumenty poświadczające należyte wykonanie przedmiotu zamówienia tj. referencje, protokół zdawczo-odbiorczy bądź równoważny.
6. Wyrażam/y zgodę na warunki płatności określone w zapytaniu ofertowym.  
7. Inne ustalenia: ………………………………………………………………………………………….  
8. Osoba do kontaktu……………………………………………………………………………………. 

Załączniki:
1. ………………………………………….. .



…………………………………. dnia ………………….                                                 …………….................................................. 
(Podpis i pieczęć osoby upoważnionej do podpisywania oferty) 






Załącznik nr 2 do zapytania ofertowego nr OMGGS/ZO/03/2021

……………………………………………
pieczęć Wykonawcy

ZAMAWIAJĄCY:
Stowarzyszenie Obszar Metropolitalny Gdańsk-Gdynia-Sopot z siedzibą w Gdańsku
ul. Długi Targ 39/40, 80-830 Gdańsk
KRS: 0000398498
NIP: 583-315-17-48
REGON: 221654880

OŚWIADCZENIE WYKONAWCY O SPEŁNIENIU WARUNKÓW UDZIAŁU                                          W POSTĘPOWANIU

[bookmark: _Hlk45780274]Przystępując do udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego nr OMGGS/ZO/03/2021
oświadczam w imieniu firmy: ……………………………………………………………………………………………………
nazwa firmy: ……………………………………………………………………………………………………………………………
siedziba firmy: ……………………………………………………………………………………………………………………………

iż, posiadamy uprawnienia do prowadzenia działalności lub czynności określonych przedmiotem zamówienia.
1. Posiadamy niezbędną wiedzę i doświadczenie*/ Podwykonawca uczestniczący  
w zamówieniu,  ………………………………………….………………………………………………………………………………………..
(nazwa firmy)
     posiada niezbędną wiedzę i doświadczenie potrzebne do realizacji zamówienia, do niniejszego oświadczenia załączamy pisemne zobowiązanie w/w podmiotu, że będzie uczestniczył w wykonaniu zamówienia,* 
2. Dysponujemy potencjałem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zamówienia.
3. Znajdujemy się w sytuacji finansowej zapewniającej możliwość wykonania zamówienia.
* niepotrzebne skreślić	

	[bookmark: _Hlk33521623]…………………………………………………………………..
(miejscowość, data)

	…………………………………………………………………..
(podpis Wykonawcy/osoby umocowanej do reprezentowania Wykonawcy)
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