Załącznik nr 2 do SWZ

	[bookmark: _Hlk67483990]Dotyczy postępowania:

	Nazwa
	Kontrole finansowe projektów finansowanych przez Narodowe Centrum Nauki

	Znak sprawy
	ZKA.271.1.2024

	Zamawiający
	Narodowe Centrum Nauki




FORMULARZ OFERTY 

	WYKONAWCA[footnoteRef:1] [1:  W przypadku Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia należy powtórzyć sekcję „Wykonawca” ile razy będzie to konieczne, aby uzupełnić dane wszystkich Wykonawców. Należy osobno podać dane dotyczące Lidera oraz Partnera/ Partnerów Konsorcjum. ] 


	Nazwa (Firma) Wykonawcy
	


	Adres siedziby
	


	Adres do korespondencji
	


	NIP
	

	REGON
	

	Telefon
	

	e-mail
	

	Osoba wyznaczona do kontaktów z Zamawiającym
	

	Wykonawca jest[footnoteRef:2] [2:  Zgodnie z definicją zawartą w art. 7 ustawy z dnia 6 marca 2018 r. Prawo przedsiębiorców (Dz.U. 2021, poz. 162 z późn. zm.).  ] 

(należy zaznaczyć odpowiednią opcję)
	mikro przedsiębiorcą
	|_| TAK

	
	małym przedsiębiorcą
	|_| TAK

	
	średnim przedsiębiorcą
	|_| TAK

	
	dużym przedsiębiorcą
(nie należy do sektora MŚP)
	|_| TAK


Ubiegając się udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu prowadzonym w trybie podstawowym bez przeprowadzenia negocjacji, na podstawie art. 275 pkt 1 ustawy z dnia 11 września 2019 r. Prawo zamówień publicznych (t.j. Dz.U. z 2024 r., poz. 1320, z późn. zm.) składamy poniższą OFERTĘ:




1. Oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia w zakresie zgodnym z wymaganiami określonymi w SWZ za następującą cenę:

Cena jednostkowa kontroli …………………… brutto

Zamówienie podstawowych 20 kontroli:
Wartość zamówienia podstawowego ……………brutto (cena jednostkowa kontroli x 20 kontroli)

Zamówienie z prawa opcji 10 kontroli:
Wartość zamówienia z prawa opcji ………… brutto (cena jednostkowa kontroli x 10 kontroli)

Wartość całkowita zamówienia wynosi: 
Wartość zamówienia  …………..……. brutto (wartość zamówienia podstawowego + wartość zamówienia z prawa opcji)

2. Informacja o kontrolach/audytach projektów finansowanych ze środków publicznych w jednostce sektora finansów publicznych, przeprowadzonych przez osoby dedykowane do przeprowadzenia kontroli (wskazane w wykazie osób) wykazywane na potrzeby kryterium oceny ofert:

	EKSPERT nr 1

	
……………………………………………………..………………………………………………                                                (imię i nazwisko)

	Posiadane uprawnienia  …………………………………………………………….

	Wykaz kontroli/audytów projektów finansowanych ze środków publicznych

	1. 
	Nazwa kontroli/audytu
	……..…………………………………..…………………
Kontrola/audyt projektu nr /tytuł……………………… finansowanego ze środków publicznych………………………

	
	Termin realizacji kontroli/audytu
	od …..…./…...............  do …..…./…...............
                             (miesiąc / rok)

	
	Zamawiający
	
…………………………………………………….

	
	Zakres obowiązków
	

	2
	Nazwa kontroli/audytu
	……..…………………………………..…………………
Kontrola/audyt projektu nr/tytuł……………………… finansowanego ze środków publicznych………………………

	
	Termin realizacji kontroli/audytu
	od …..…./…...............  do …..…./…...............
                             (miesiąc / rok)

	
	Zamawiający
	
…………………………………………………….

	
	Zakres obowiązków
	

	3.
	Nazwa kontroli/audytu
	……..…………………………………..…………………
Kontrola/audyt projektu nr/tytuł……………………… finansowanego  ze środków publicznych………………………

	
	Termin realizacji kontroli/audytu
	od …..…./…...............  do …..…./…...............
                             (miesiąc / rok)

	
	Zamawiający
	
…………………………………………………….

	
	Zakres obowiązków
	

	4.
	Nazwa kontroli/audytu
	……..…………………………………..…………………
Kontrola/audyt projektu nr/tytuł ……………………… finansowanego  ze środków publicznych………………………

	
	Termin realizacji kontroli/audytu
	od …..…./…...............  do …..…./…...............
                             (miesiąc / rok)

	
	Zamawiający
	
…………………………………………………….

	
	Zakres obowiązków
	

	5.
	Nazwa kontroli/audytu
	……..…………………………………..…………………
Kontrola/audyt projektu nr/tytuł……………………… finansowanego  ze środków publicznych………………………

	
	Termin realizacji kontroli/audytu
	od …..…./…...............  do …..…./…...............
                             (miesiąc / rok)

	
	Zamawiający
	
…………………………………………………….

	
	Zakres obowiązków
	

	…
	Nazwa kontroli/audytu
	……..…………………………………..…………………
Kontrola/audyt projektu nr/tytuł……………………… finansowanego  ze środków publicznych………………………

	
	Termin realizacji kontroli/audytu
	od …..…./…...............  do …..…./…...............
                             (miesiąc / rok)

	
	Zamawiający
	
…………………………………………………….

	
	Zakres obowiązków
	

	…
	Nazwa kontroli/audytu
	……..…………………………………..…………………
Kontrola/audyt projektu nr/tytuł……………………… finansowanego  ze środków publicznych………………………

	
	Termin realizacji kontroli/audytu
	od …..…./…...............  do …..…./…...............
                             (miesiąc / rok)

	
	Zamawiający
	
…………………………………………………….

	
	Zakres obowiązków
	







	EKSPERT nr 2

	
……………………………………………………..………………………………………………                                                (imię i nazwisko)

	Posiadane uprawnienia  …………………………………………………………….

	Wykaz kontroli/audytów projektów finansowanych ze środków publicznych

	1. 
	Nazwa kontroli/audytu
	……..…………………………………..…………………
Kontrola/audyt projektu nr /tytuł……………………… finansowanego ze środków publicznych………………………

	
	Termin realizacji kontroli/audytu
	od …..…./…...............  do …..…./…...............
                             (miesiąc / rok)

	
	Zamawiający
	
…………………………………………………….

	
	Zakres obowiązków
	

	2
	Nazwa kontroli/audytu
	……..…………………………………..…………………
Kontrola/audyt projektu nr/tytuł……………………… finansowanego ze środków publicznych………………………

	
	Termin realizacji kontroli/audytu
	od …..…./…...............  do …..…./…...............
                             (miesiąc / rok)

	
	Zamawiający
	
…………………………………………………….

	
	Zakres obowiązków
	

	3.
	Nazwa kontroli/audytu
	……..…………………………………..…………………
Kontrola/audyt projektu nr/tytuł……………………… finansowanego  ze środków publicznych………………………

	
	Termin realizacji kontroli/audytu
	od …..…./…...............  do …..…./…...............
                             (miesiąc / rok)

	
	Zamawiający
	
…………………………………………………….

	
	Zakres obowiązków
	

	4.
	Nazwa kontroli/audytu
	……..…………………………………..…………………
Kontrola/audyt projektu nr/tytuł ……………………… finansowanego  ze środków publicznych………………………

	
	Termin realizacji kontroli/audytu
	od …..…./…...............  do …..…./…...............
                             (miesiąc / rok)

	
	Zamawiający
	
…………………………………………………….

	
	Zakres obowiązków
	

	5.
	Nazwa kontroli/audytu
	……..…………………………………..…………………
Kontrola/audyt projektu nr/tytuł……………………… finansowanego  ze środków publicznych………………………

	
	Termin realizacji kontroli/audytu
	od …..…./…...............  do …..…./…...............
                             (miesiąc / rok)

	
	Zamawiający
	
…………………………………………………….

	
	Zakres obowiązków
	

	…
	Nazwa kontroli/audytu
	……..…………………………………..…………………
Kontrola/audyt projektu nr/tytuł……………………… finansowanego  ze środków publicznych………………………

	
	Termin realizacji kontroli/audytu
	od …..…./…...............  do …..…./…...............
                             (miesiąc / rok)

	
	Zamawiający
	
…………………………………………………….

	
	Zakres obowiązków
	

	…
	Nazwa kontroli/audytu
	……..…………………………………..…………………
Kontrola/audyt projektu nr/tytuł……………………… finansowanego  ze środków publicznych………………………

	
	Termin realizacji kontroli/audytu
	od …..…./…...............  do …..…./…...............
                             (miesiąc / rok)

	
	Zamawiający
	
…………………………………………………….

	
	Zakres obowiązków
	



UWAGA: W przypadku wskazania w treści oferty większej liczby kontroli niż 5, zasadnym jest skopiowanie odpowiednio kolejnych pozycji. 

3. Oświadczam, że oferowana łączna cena brutto oraz ceny brutto za przeprowadzenie jednej kontroli planowej oraz łączna cena brutto kontroli doraźnej i cena brutto jednej kontroli doraźnej na zasadzie prawa opcji jest stała i obowiązuje przez cały okres realizacji zamówienia i zawiera wszystkie koszty związane z realizacją zamówienia opisane w SWZ, z uwzględnieniem podatku od towarów i usług (VAT) zgodnie z obowiązującymi przepisami. Zamawiający przewiduje możliwość waloryzacji i zmiany wynagrodzenia Wykonawcy wyłącznie na zasadach określonych w Projektowanych postanowieniach umowy, które stanowią Załącznik nr 5 do SWZ.

4. Oświadczam, że wykonam przedmiot zamówienia w terminie określonym przez Zamawiającego w SWZ oraz zakresem i wymaganiami tam zapisanymi, a także z obowiązującymi normami oraz przepisami prawa.

5. Oświadczam, że przy realizacji niniejszego przedmiotu zamówienia (należy zaznaczyć odpowiedni kwadrat): 
1) |_|  Nie zamierzam(-y)  powierzyć podwykonawcom żadnej części zamówienia.
2) |_|  Zamierzam(-y)  następujące części zamówienia powierzyć podwykonawcom:
	L.p.
	Nazwa/firma, adres podwykonawcy
(o ile jest znana na dzień składania oferty)
	Powierzane czynności
(należy wskazać/określić powierzany zakres)
	Uwagi

	
	
	
	

	
	
	
	






Uwaga: 
W przypadku, gdy Wykonawca nie wypełni niniejszych danych lub zaznaczy „Nie zamierzam(-y)  powierzyć podwykonawcom żadnej części zamówienia”, Zamawiający uzna, iż Wykonawca zamierza wykonać całość zamówienia bez udziału Podwykonawców.
6. Oświadczam, że zapoznałem się z SWZ i uznaję się za związanego wszystkimi określonymi w tym dokumencie warunkami i zasadami postępowania oraz zawartymi w nim projektowanymi postanowieniami umowy oraz nie wnoszę do nich zastrzeżeń, jak również, że uzyskałem wszelkie informacje niezbędne do złożenia niniejszej oferty i wykonania zamówienia.

7. Oświadczam, że akceptuję warunki płatności określone w SWZ, a w szczególności w projektowanych postanowieniach umowy. 
8. Oświadczam, że jestem związany niniejszą ofertą na czas wskazany w SWZ, tj. 30 dni od upływu terminu składania ofert.
9. Oświadczam, że w przypadku wyboru mojej oferty zobowiązuję się do zawarcia umowy w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiającego na warunkach przedstawionych w złożonej ofercie i zgodnie z projektowanymi postanowieniami umowy.
10. Oświadczam, iż znana jest mi/nam treść art. 297 §1 kodeksu karnego: „Kto, w celu uzyskania dla siebie lub kogo innego, od banku lub jednostki organizacyjnej prowadzącej podobną działalność gospodarczą na podstawie ustawy albo od organu lub instytucji dysponujących środkami publicznymi - kredytu, pożyczki pieniężnej, poręczenia, gwarancji, akredytywy, dotacji, subwencji, potwierdzenia przez bank zobowiązania wynikającego z poręczenia lub z gwarancji lub podobnego świadczenia pieniężnego na określony cel gospodarczy, instrumentu płatniczego lub zamówienia publicznego, przedkłada podrobiony, przerobiony, poświadczający nieprawdę albo nierzetelny dokument albo nierzetelne, pisemne oświadczenie dotyczące okoliczności o istotnym znaczeniu dla uzyskania wymienionego wsparcia finansowego, instrumentu płatniczego lub zamówienia, podlega karze pozbawienia wolności od 3 miesięcy do lat 5”.
11. Jednocześnie, zgodnie z treścią art. 225 ust. 2 ustawy oświadczam, że wybór niniejszej oferty:
1. |_| NIE BĘDZIE prowadzić do powstania u zamawiającego obowiązku podatkowego.
1. |_| BĘDZIE prowadzić do powstania u zamawiającego obowiązku podatkowego zgodnie z przepisami  o podatku od towarów i usług …................................................................................
Uwaga: 
W przypadku, gdy Wykonawca nie wypełni niniejszych danych w  żadnej z ww. treści oświadczenia lub zaznaczy niewypełnienia powyższego pola oznaczonego: „należy wskazać nazwę (rodzaj) towaru/usługi, których dostawa/świadczenie będzie prowadzić do jego powstania oraz ich wartość bez kwoty podatku od towarów i usług” – Zamawiający uzna, że wybór przedmiotowej oferty nie będzie prowadzić do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego.
12. Zastrzegam, że informacje zamieszczone w oddzielnym pliku dołączonym do oferty i stanowiące jej integralną część, opatrzone nazwą: „Informacje stanowiące tajemnicę przedsiębiorstwa” stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji i nie mogą być one udostępniane ponieważ[footnoteRef:3]:  [3:  Zgodnie z art. 18 ust. 3 ustawy Pzp Wykonawca zastrzegając, że informacje stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa i w związku z tym nie mogą być one udostępnione, zobowiązany jest do wykazania, że zastrzeżone informacje stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa. Wykonawca nie może zastrzec informacji, o których mowa w art. 222 ust. 5 ustawy Pzp. ] 

…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………

13. Oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.
14. Oświadczam, że dokument potwierdzający umocowanie osoby działającej w imieniu Wykonawcy do jego reprezentowania można uzyskać za pomocą bezpłatnych i ogólnodostępnych baz danych pod następującym adresem internetowym 
(należy zaznaczyć właściwe, jeżeli dotyczy)
[bookmark: Wybór2]|_|	https://prod.ceidg.gov.pl (Centralna Ewidencja i Informacja o Działalności Gospodarczej)
[bookmark: Wybór3]|_|	https://ekrs.ms.gov.pl (Krajowy Rejestr Sądowy)
[bookmark: Wybór4]|_|	inny: …………………………………………………………………………………………………

Jestem świadomy odpowiedzialności karnej wynikającej z art. 233 §1 Kodeksu karnego. Jednocześnie oświadczam, że wszystkie informacje podane we wskazanych wyżej oświadczeniach są aktualne i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji. 



[bookmark: _Hlk67484060]UWAGA:
1. Zamawiający zaleca aby po uzupełnieniu treści formularza zapisać dokument w formacie .pdf, a następnie dokument podpisać elektronicznie.
2. [bookmark: _Hlk67481924]Formularz oferty musi być opatrzony przez osobę lub osoby uprawnione do reprezentowania Wykonawcy kwalifikowanym podpisem elektronicznym lub podpisem zaufanym lub podpisem osobistym. 

