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Załącznik nr 1 Formularz oferty
FORMULARZ OFERTY
W odpowiedzi na zapytanie ofertowe nr 6/2017 z dn. 24.08.2017 r. na realizację usługi w zakresie tłumaczenia pisemnego tekstu  na języki: francuski (z języka polskiego), w ramach e-katalogu pn. „Katalog produktów i usług branży medyczno-uzdrowiskowej, sportowo-rekreacyjnej i biznesowej MŚP w województwie małopolskim” 
 składamy poniższą ofertę:
	Dane Oferenta

	Nazwa 
	

	Adres 
	

	NIP
	

	NR KRS/CEiDG
	

	Dane Osoby Kontaktowej

	Imię i Nazwisko
	

	Adres e-mail
	

	Telefon
	

	Parametry oferty

	Data przygotowania oferty
	

	Termin ważności oferty
	

	Określenie przedmiotu oferty (zakres i szczegółowy opis oferowanych usług/produktów)

	

	Imię i nazwisko tłumacza:

	

	Odniesienie do kryteriów wyboru oferty

	Cena jednostkowa netto zwykłej (nieuwierzytelnionej) strony tłumaczeniowej (1800 znaków ze spacjami)
	

	Cena jednostkowa brutto zwykłej (nieuwierzytelnionej) strony tłumaczeniowej (1800 znaków ze spacjami)
	

	Termin wykonania tłumaczenia (w dniach roboczych) 
	

	Warunki udziału w postępowaniu 

	Wykonawca nie jest powiązany osobowo i kapitałowo
	(SPEŁNIA/NIE SPEŁNIA)

	Wykonawca:

1) posiada uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności,
2) posiada niezbędną wiedzę na temat różnic kulturowych i potrafi dostosować komunikaty do odbiorców z różnych kręgów kulturowych,

3) znajduje się w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniającej wykonanie zamówienia.
	(SPEŁNIA/NIE SPEŁNIA)

	Wykonawca (tłumacz zlecenia) legitymuje się:

1) wyższym wykształceniem filologicznym właściwym dla danego języka lub równoważnym dyplomem nabytym w państwach członkowskich Unii Europejskiej
2) udokumentowanym co najmniej pięcioletnim doświadczenie w zakresie tłumaczeń pisemnych o zbliżonym charakterze w Polsce lub zagranicą
3) Wykonawca wskazał co najmniej 2 usługi zbieżne z przedmiotem zamówienia wykonane w okresie ostatnich trzech lat z podaniem ich wartości, przedmiotu i nazwy zamawiającego oraz dokumentami potwierdzającymi, że usługi zostały należycie wykonane (np. referencje, protokoły odbioru). Każda z referencji, protokołów odbioru powinna zostać wystawiona przez innego zamawiającego.
Referencje oraz protokoły odbioru powinny zostać przetłumaczone na język polski.
	(SPEŁNIA/NIE SPEŁNIA)

	Warunki realizacji i termin płatności

	Termin płatności
	

	Załączniki do formularza

	Załącznik nr 2 Wykaz wykonanych usług/dostaw
	(TAK/NIE )

	Załącznik nr 3 Oświadczenie o braku powiązań osobowych i kapitałowych
	(TAK/NIE )

	Kopia dyplomu ukończenia szkoły wyższej tłumacza 
	(TAK/NIE)


Oświadczenie oferenta:

Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z Zapytaniem Ofertowym i nasza oferta zawiera wszystkie elementy określone w Zapytaniu.

	Imię i Nazwisko osoby upoważnionej do złożenia oferty


	

	Stanowisko służbowe
	

	Data i podpis


	


Załącznik nr 2 -Wykaz wykonanych usług/dostaw
……………………….., dn. ……………………….

(miejscowość, data)
WYKAZ WYKONANYCH USŁUG/DOSTAW

Nazwa Wykonawcy (tłumacza) …………………………………………..
Adres:…………………………………………………….

NIP………………………………………………………….

	Lp.
	Nazwa usługi*
	Data wykonania
	Wartość zamówienia
	Odbiorca                       ( nazwa, adres, NIP, REGON)
	Referencje/protokoły odbioru**

	1.
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	


                                                                     …………………………………………………                                                                                                            podpis upoważnionego 

                                                                                                                przedstawiciela Wykonawcy

*Zbieżna z przedmiotem zamówienia

** Proszę o załączenie kopii potwierdzonej za zgodność o oryginałem a) referencji lub b) protokołów odbioru, w których jest zawarta informacja o należytym wykonaniu przedmiotu zamówienia. 
Załącznik nr 3 – Oświadczenie o braku powiązań osobowych i kapitałowych
……………………….., dn. ……………………….

(miejscowość, data)
Oświadczenie o braku powiązań osobowych i kapitałowych
Nazwa Wykonawcy (tłumacza): …………………………………………..

Adres:…………………………………………………….

NIP………………………………………………………….

Oświadczam(y), że nie jestem(eśmy) powiązani z Zamawiającym osobowo lub kapitałowo. 

Przez powiązania kapitałowe lub osobowe rozumie się wzajemne powiązania między zamawiającym lub osobami upoważnionymi do zaciągania zobowiązań w mieniu zamawiającego lub osobami wykonującymi w imieniu zamawiającego czynności związane z przygotowaniem i przeprowadzaniem 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 drugiego stopnia lub powinowactwa drugiego stopnia w linii bocznej lub w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli.

                                                                     …………………………………………………                                                                                                            podpis upoważnionego 

                                                                                                                przedstawiciela Wykonawcy
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