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Zalacznik nr 2
Do ogltoszenia o naborze

(miejscowos¢, data)
FORMULARZ OFERTOWY
Dane Zamawiajacego

Nazwa organizacji: Caritas Diecezji Zielonogérsko-Gorzowskiej
Adres: ul. Bema 32-34, 65-170 Zielona Goéra

Dane Oferenta
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L.

Nazwa zamoéwienia: Swiadczenie ustug wsparcia prawnego w ramach projektu pt. , Integrujemy”
dofinansowanego ze $rodkéw UE w ramach Funduszu Azylu, Migracji i Integracji na lata 2021-
2027(dalej zwanego FAMI).

IL.

Szczegbtly dotyczace realizacji zamdéwienia:
1. Termin wykonania zamdéwienia: od dnia podpisania umowy do 31 marca 2029 r.
2. Miejsce $wiadczenia ustug: Centrum Pomocy Migrantom i UchodZcom Caritas w Zielonej
Gorze, ul. Dworcowa 21.
3. Laczny wymiar Swiadczenia ustug wynosi 832 godziny zegarowe (60 min =1 h).
Zamawiajacy nie dopuszcza mozliwos$ci sktadania ofert czeSciowych.
5. Wykonawca bedzie $wiadczy¢ ustugi w godzinach dopotudniowych i popotudniowych
w dniach roboczych (poniedziatek-pigtek), z mozliwoscig $wiadczenia ustug takze
w sobote.
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II1.

Oswiadczam, iz zapoznatem sie i akceptuje warunki dotyczace realizacji przedmiotu zamoéwienia
przedstawione w ogtoszeniu o zamowieniu.

IV.
Oferuje wykonanie przedmiotu zaméwienia za:

Cene netto (jednostkowa w PLN) za godzine wsparcia
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Cena brutto (jednostkowa w PLN) za godzine wsparcia

Przedstawiona Cena ofertowa brutto uwzglednia wszelkie koszty jakie Wykonawca poniesie
w zwiagzku z realizacjg przedmiotu zaméwienia.

V.

Oswiadczam, iz spetniam warunki udziatu w postepowaniu zawarte w ogtoszeniu o naborze tj.:

a) Posiadam/wszystkie Osoby wskazane przez Oferenta w Wykazie os6b, ktére beda Swiadczy¢
ustugi w ramach podpisanej umowy posiadaja niezbedne wyksztatcenie do realizacji ustug
wskazanych w ogtoszeniu o naborze

O tak
O nie

* odpowiednie zaznaczy¢ krzyzykiem w wyznaczonym polu

Na potwierdzenie powyzszego dotgczam niezbedng dokumentacje np. kserokopie dyplomu,
$Swiadectwa ukoniczenia uczelni lub inny réwnowazny dokument potwierdzajacy wyksztatcenie
Oferenta lub zasob6ow ludzkich, ktérymi dysponuje.

b) Posiadam/wszystkie Osoby wskazane przez Oferenta w Wykazie osdb, ktore beda swiadczy¢
ustugi w ramach podpisanej umowy posiadaja uprawnienia radcy prawnego lub adwokata
potwierdzone wpisem na liste radcow prawnych i adwokatéw

O tak

U nie
odpowiednie zaznaczy¢ krzyzykiem w wyznaczonym polu

Na potwierdzenie powyzszego dotgczam kserokopie/skan zaswiadczenia o wpisie na liste radcéw
prawnych i adwokatéw potwierdzajace kwalifikacje Oferenta lub zasobdw ludzkich, ktérymi
dysponuje.

¢) Posiadam/wszystkie Osoby wskazane przez Oferenta w Wykazie osob, ktoére beda swiadczy¢
ustugi w ramach podpisanej umowy posiadajg/znajomos$¢ - umiejetnos¢ postugiwania sie jednym
z jezykéw obcych (angielski, rosyjski lub ukrainski) w stopniu komunikatywnym,
umozliwiajacym udzielenie konsultacji prawnej w tym jezyku (dla kazdej z oséb nalezy przypisac
odpowiednie pole, do jednego pola mozna przypisac kilka osob).
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O ukrainskim
[ rosyjskim
Ol angielski

* odpowiednie zaznaczy¢ krzyzykiem w wyznaczonym polu

Dodatkowo (nie wymagane) na potwierdzenie powyzszego dotaczam dokumenty potwierdzajace
ukonczenie kursu jezykowego, certyfikaty, CV, rekomendacje, inne.

Zobowigzuje sie, w przypadku wybrania mojej oferty, zapewni¢ odpowiednie warunki
umozliwiajgce bezpieczne przetwarzanie danych osobowych oraz dopeini¢ wszystkie obowigzki
w zakresie zabezpieczenia tych danych.

VIL

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbednych do
realizacji procesu rekrutacji (zgodnie z ustawg z dnia 10 maja 2018 roku o ochronie danych
osobowych (Dz. Ustaw z 2018, poz. 1000) oraz zgodnie z Rozporzgdzeniem Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob
fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu
takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO).

VIIL
Zatacznikami do niniejszego formularza ofertowego, stanowigcego integralng czes¢ oferty, s3 :
1) Wykaz os6b do realizacji przedmiotu zamdwienia (jesli dotyczy)
2) O$wiadczenie o nie podleganiu wykluczeniu (obowigzkowy)
3) Oswiadczenie o braku okolicznos$ci wytaczajacych mozliwo$¢ pracy z dzie¢mi i mtodzieza
(obowigzkowy).
Dodatkowo niezbedne jest przedtozenie zatgcznikéw, o ktérych mowa w pkt I Ogloszenia o

naborze oraz w pkt V niniejszego formularza.

Niniejsze informacje/o$wiadczenia sktadam bedac $wiadom odpowiedzialnosci karnej za
sktadanie nierzetelnych, fatszywych badz stwierdzajacych nieprawde informacji wynikajgcej z
przepisu art. 297 § 1 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. - Kodeks karny (Dz. U. z 2024 r., poz. 17).

(Podpis Oferenta lub osoby uprawnionej do reprezentowania Oferenta)



ﬁg?g;;séecjgug?g:ij;: € Rzeczpospolita Dofinansowane przez
i Bezpieczenstwo - Polska Unig Europejska

Zalacznik nr 1
do formularza ofertowego

miejscowo$¢ i data

Imie i nazwisko lub Nazwa i adres Oferenta

WYKAZ 0SOB DO REALIZACJI PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

Przedmiot zaméwienia: Swiadczenie ustug wsparcia prawnego w ramach projektu
pt.,Integrujemy” dofinansowanego ze srodkéw UE w ramach Funduszu Azylu, Migracji i Integracji
na lata 2021-2027(dalej zwanego FAMI).

Lp. | Imie i nazwisko Wyksztatcenie /uprawnienia Umiejetnos¢
komunikowania
sie w jezykach

Uukrainskim
Urosyjskim
Uangielski

Olukrainskim
Urosyjskim
Uangielski

Olukrainskim
Urosyjskim
Uangielski

(Podpis Oferenta/osoby uprawnionej do reprezentowania Oferenta)
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Zalacznik nr 2

do formularza ofertowego

miejscowos$¢ i data

Imie i nazwisko lub Nazwa i adres Oferenta

OSWIADCZENIE O NIE PODLEGANIU WYKLUCZENIU Z POSTEPOWANIA

Ja nizej podpisany/-a

Imie i nazwisko

uprawniony/-a do reprezentowania:

Oferent/Nazwa Oferenta

Oswiadczam,

ze nie podlegam* wykluczeniu z postepowania na podstawie art. 7 ust.1 ustawy z dnia 13
kwietnia 2022 r. o szczegblnych rozwigzaniach w zakresie przeciwdziatania wspieraniu agres;ji
na Ukraine oraz stuzgcych ochronie bezpieczenistwa narodowego, gdzie zgodnie z art. 7 ust. 1 ww.
ustawy wykluczeniu podlegaja:

a) wykonawcy oraz uczestnicy konkursu wymienionego w wykazach okreS$lonych
w rozporzadzeniu 765/2006 i rozporzadzeniu 269/2014 albo wpisanego na liste na podstawie
decyzji w sprawie wpisu na liste rozstrzygajacej o zastosowaniu Srodka, o ktérym mowa w art. 1
pkt 3 ustawy;

b) wykonawcy oraz uczestnicy konkursu, ktérego beneficjentem rzeczywistym w rozumieniu
ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o przeciwdziataniu praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu
(Dz. U. z 2022 r. poz. 593 i 655) jest osoba wymieniona w wykazach okreslonych w
rozporzadzeniu 765/2006 i rozporzadzeniu 269/2014 albo wpisana na liste lub bedaca takim
beneficjentem rzeczywistym od dnia 24 lutego 2022 r., o ile zostata wpisana na liste na podstawie
decyzji w sprawie wpisu na liste rozstrzygajacej o zastosowaniu srodka, o ktérym mowa w art. 1
pkt 3 ustawy;
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¢) wykonawcy oraz uczestnicy konkursu, ktérego jednostka dominujacg w rozumieniu art. 3 ust.
1 pkt 37 ustawy z dnia 29 wrzes$nia 1994 r. o rachunkowosci (Dz. U. z 2021 r. poz. 217, 2105 i
2106), jest podmiot wymieniony w wykazach okres§lonych w rozporzadzeniu 765/2006 i
rozporzadzeniu 269/2014 albo wpisany na liste lub bedacy taka jednostka dominujaca od dnia
24 lutego 2022 r., o ile zostat wpisany na liste na podstawie decyzji w sprawie wpisu na liste
rozstrzygajacej o zastosowaniu Srodka, o ktdrym mowa w art. 1 pkt 3 ustawy.

* Jesli wypetiono zalacznik Wykaz oséb, niniejsze o$wiadczenie jest sktadane w imieniu
wszystkich os6b wskazanych w Wykazie.

(Podpis Oferenta/osoby uprawnionej do reprezentowania Oferenta)
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Zatacznik nr 3

do formularza ofertowego

miejscowos$¢ i data

(imie i nazwisko lub Nazwa i adres Oferenta)

OSWIADCZENIE
0 BRAKU OKOLICZNOSCI WYLACZAJACYCH MOZLIWOSC PRACY Z DZIECMI I MLODZIEZA

Ja NiZEJ POAPISANY ..eeererieeree e s et e e e s e en s e se e e e e (imie, nazwisko)
uprawniony/-a do reprezentowania:

Oferent/Nazwa Oferenta

oSwiadczam, iz nie wystepuja nie istnieja w stosunku do mnie* okolicznosci wytaczajace
mozliwo$¢ pracy z dzie¢mi i mtodziezg, zgodnie z ustawg z dnia 13 maja 2016 r. o
przeciwdziataniu zagrozeniom przestepczoscia na tle seksualnym i ochronie matoletnich (Dz. U.
z 2024 r. poz. 560), z uwzglednieniem zmiany wprowadzonej ustawg z dnia 28 czerwca 2024 r. o
zmianie ustawy - Kodeks karny oraz niektérych innych ustaw (Dz. U. poz. 1228) oraz zmian
wynikajacych z przepiséw ogtoszonych przed dniem 20 listopada 2024 r. oraz Ze nie figuruje w
Krajowym Rejestrze Karnym.

* Jesli wypelniono zatgcznik Wykaz oso6b, niniejsze oswiadczenie jest skladane w imieniu
wszystkich os6b wskazanych w Wykazie.

(Podpis Oferenta/osoby uprawnionej do reprezentowania Oferenta)



