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ZAŁĄCZNIK NR 1 

FORMULARZ OFERTOWY
Na usługę organizacji konferencji pn.: „Potrzeby osób niepełnosprawnych i ich opiekunów”  w ramach  projektu  „Centrum Wsparcia Rodziny i Dziecka w Czarnem”,  współfinansowanego przez Unię Europejską ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Pomorskiego na lata 2014-2020, Oś priorytetowa 6 Integracja, Działanie 6.2. Usługi Społeczne, Poddziałanie 6.2.2. Rozwój Usług Społecznych 

(projekt zintegrowany)
Nazwa Wykonawcy: ………………………………………………………………………………………………… 

Adres: ………………………………………………………………………………………………………………… 

Nr telefonu: ………………………………………………………………………………………………………...    

Nr faksu: ……………………………………………………………………………………………………………   

E – mail (do kontaktu): ……………………………………………………………………………………………  

1. Przedmiot zamówienia zgodny z opisem w zaproszeniu do składania ofert oferujemy wykonać za cenę: 

brutto …...................... zł/za jedną konferencję (słownie ………………………………....................................................................................................................................... 

..........................................................................złotych…./100),

2.  Niniejszym oświadczam, że: 

-   zapoznałem/am się z postanowieniami załączonego do Zaproszenia do składania ofert wzoru umowy i przyjmuję go bez zastrzeżeń;

- zapoznałem/am się z warunkami zamówienia i przyjmuję je bez zastrzeżeń; 

- przedmiot oferty jest zgodny z przedmiotem zamówienia;  

- jestem związany z niniejszą ofertą przez okres 30 dni, licząc od terminu składania ofert podanego             w Zaproszeniu do składania ofert.;

...................................., dnia.....................                                  ………………………….…………………………..

                                                                                                    Podpis Wykonawcy lub osoby upoważnionej

Załącznik Nr 2 Projekt umowy  

UMOWA NR ………/2019

Zawarta w dniu …………… 2019 r. w Czarnem pomiędzy:

Nabywca: Gmina Czarne, ul. Moniuszki 12, 77-330 Czarne

Odbiorca: Centrum Wsparcia Rodziny i Dziecka w Czarnem, z siedzibą w Czarnem przy ul. Cichej 1/1,  zwanym dalej Zamawiającym reprezentowaną przez:
Małgorzatę Kłobukowską  - p. o. Kierownika Centrum Wsparcia Rodziny w Czarnem – Zamawiającego działającego na podstawie pełnomocnictwa Burmistrza Czarnego udzielonego z dnia 30 lipca 2018 r. - Zarządzenie Burmistrza Czarnego Nr 0050.134.2018
a ………………………………………………………………

zwanym dalej Wykonawcą , reprezentowanym przez:
…………………………………………………………………
o następującej treści:
§ 1
1. Przedmiotem umowy jest usługa organizacji dwóch konferencji pn.: „Potrzeby osób niesamodzielnych i ich opiekunów” trwającej każda po 6 godzin, realizowanych w ramach projektu „Centrum Wsparcia Rodziny i Dziecka w Czarnem”  realizowanego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego dla Województwa Pomorskiego na lata 2014-2020, na rzecz Zamawiającego. Organizacja konferencji obejmuje zapewnienie wyżywienia dla 40 uczestników konferencji, w skład którego ma wchodzić: kawa, herbata, woda, sok, cukier, mleko, suche ciasteczka – w formie ogólnodostępnego  tzw. „bufetu szwedzkiego” oraz zapewnienie 3 osób  prowadzących konferencję, tj. opiekunki środowiskowej, pielęgniarki środowiskowej i pracownika pomocy społecznej. Wszystkie 3 osoby prowadzące konferencję będą zaangażowane w przedsięwzięcie jednocześnie, tj. każda z tych osób będzie świadczyć usługę przez 6 godz. podczas 1 konferencji.
2. Wykonawca oświadcza, iż posiada kompetencje umożliwiające należyte wykonanie umowy i wykonanie opisanego w ust. 1 przedmiotu umowy przyjmuje.
§ 2
1. Usługa organizacji konferencji odbędzie się w okresie od 15.02.2019 r.  do 31.10.2019 r.

2. Data organizacji konferencji będzie uzgadniana z Wykonawcą najpóźniej 10 dni przed planowanym terminem konferencji.
§ 3

1. Zgodnie z ofertą koszt usługi za jedną (1) konferencję wynosi …....…….. zł (słownie …………………………………….. zł 00/100 ). Łącznie za organizację dwóch konferencji …............................. (słownie …............................................... 00/100) i obejmuje wszystkie koszty związane z usługą wymienione w § 1 ust. 1.
2. Wynagrodzenie płatne będzie po każdorazowym wykonaniu usługi zrealizowania konferencji na podstawie rachunku/ faktury/ innego dokumentu księgowego w terminie 14 dni od jego doręczenia, przelewem na wskazane konto.

§ 4

Wykonawca, w związku z realizacją umowy jest zobowiązany do przestrzegania zasad bezpieczeństwa ochrony danych osobowych zgodnie z ustawą o ochronie danych osobowych i wewnętrznymi przepisami dotyczącymi ochrony danych osobowych obowiązujących u Zamawiającego.

§ 6

1. W przypadku rozwiązania umowy przez Wykonawcę z winy Wykonawcy lub rozwiązania  umowy przez Wykonawcę, Wykonawca jest zobowiązany do zapłaty na rzecz Zamawiającego kary umownej w wysokości równej iloczynowi niewykonanych konferencji i stawki za jedną konferencję z zastrzeżeniem ust. 2.

2. Kary umownej nie stosuje się o ile Strony uzgodnią wstąpienie nowego podmiotu w miejsce Wykonawcy. 
§ 7

Postanowienia końcowe:
1. Zamawiający wskazuje do współpracy z Wykonawcą: ……….......................……………………..
2. Wykonawca wskazuje do współpracy z Zamawiającym: …….....................……………………….
§ 8
Wszystkie zmiany niniejszej umowy wymagają formy pisemnej pod rygorem nieważności.

§ 9
Spory powstałe w wyniku realizacji niniejszej umowy podlegają rozpoznaniu przez Sąd właściwy dla siedziby Zamawiającego.
§ 10
W zakresie nieunormowanym niniejszą umową mają zastosowanie przepisy ustawy z dnia 23.04.1964r. Kodeks Cywilny (Dz. U. Z 2018 roku poz. 1025).

§ 11
Oferta wykonawcy z dnia ………………….. stanowi integralną część umowy.  

§ 12
Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach po 1 egzemplarzu dla każdej ze stron. 

……………………………..





……………………………

Zamawiający








Wykonawca

Regionalny Program Operacyjny Województwa Pomorskiego na lata 2014-2020

