
Zatqcznik nr 2 do Regulaminu udzielania zamówień publicznych w Urzędzie Gminy Somonino, których wartość
nie przekracza kwoty 170 000 zf netto

Znak sprawy:.
, dnia

ZAPYTANIE OFERTOWE
dla zamówienia publicznego o wartości nieprzekraczającej kwoty 170 000 złotych netto

W związku z prowadzonym postępowaniem o udzielenie zamówienia publicznego o wartości
nieprzekraczającej kwoty 170 000 zł netto zwracam się z prośbą o przedstawienie oferty wykonania
zamówienia publicznego obejmującego:

(nazwa zamówienia)
l. ZAMAWIAJĄCY
Zamawiającym jest: Gmina Somonino, ul. Ceynowy 21; 83-314 Somonino

II. PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA:
Przedmiotem zamówienia jest

[szczegóiowy opis przedmiotu zamówienia ze wskazaniem istotnych parametrów przedmiotu
zamówienia oraz istotnych dla zamawiającego warunków realizacji zamówienia]

III. TERMIN REALIZACJI ZAMÓWIENIA
Wykonawca zobowiązany jest realizować przedmiot zamówienia w terminie:
od .......................... do .............

IV. KRYTERIUM WYBORU OFERT/ JEST:
....% cena

Cenę za przedmiot zamówienia Wykonawca przedstawia w „formularzu oferty" stanowiącym załącznik
nr l do niniejszego zapytania. Cenę należy podać z dokładnością do dwóch miejsc po przecinku. Cena
oferty musi być podana w PLN. Wykonawca może zaproponować tylko jedną cenę i nie może jej
zmienić po złożeniu oferty. Wszystkie koszty związane z realizacją niniejszego zamówienia muszą być
skalkulowane w cenie oferty.

.%.........................................................................................................„........

.%.....................................................................................
(inne określone przez Zamawiającego parametry/kryteria, jeśli dotyczy)
(Suma wag wszystkich kryteriów oceny ofert wynosi 100%^

V. WYBRANE ISTOTNE POSTANOWIENIA UMOWY (jeśli dotyczy)

(np. warunki i termin płatności, warunki gwarancji)

Ofertę zawierającą żądane informacje (na druku stanowiącym załącznik do niniejszego zapytania)
należy złożyć w terminie do dnia .......................... roku.
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Dopuszcza się złożenie oferty:
l) w formie pisemnej na adres: Urząd Gminy Somonino, ul. Ceynowy 21, 83-314 Somonino, lub
2) poprzez elektroniczną skrzynkę podawczą (epuap): /48c2glmbx4/SkrytkaESP, lub
3) poprzez e-Doręczenia: AE:PL-56669-40373-RSUEF-29, lub
4) za pośrednictwem poczty elektronicznej (adres email): ug@somonino.Łl

Osobą do kontaktu w sprawie zapytania ofertowego jest:
.. (Imię i Nazwisko, stanowisko pracownika przeprowadzającego postępowanie},

....(tel.), ........................................(e-mail).

podpis Kierownika Zamawiającego

Klauzula Informacyjna
Zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady(UE)2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie
ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych (RODO) informujemy, że:
l. Administratorem Państwa danych osobowych jest Wójt Gminy Somonino reprezentujący Gminę Somonino

z siedzibą w Somoninie, ul. Ceynowy 21, 83-314 Somonino, uR@somonino.pl
2. Inspektora Ochrony Danych (IOD) nadzoruje przetwarzanie danych osobowych w imieniu administratora.

Kontakt: iod@somonino.pl
3. Cel przetwarzania danych: dane osobowe będą przetwarzane w celu przeprowadzenia postępowania o

udzielenie zamówienia publicznego o wartości szacunkowej poniżej kwoty obligującej do stosowania ustawy
Prawo zamówień publicznych.

4. Podstawa prawna przetwarzania:
art. 6 ust. l lit. c RODO - dane niezbędne do wypełnienia obowiązku prawnego związanego z
prowadzeniem postępowania;
art. 6 ust. l lit. f RODO - dane kontaktowe osób reprezentujących oferentów w celu ułatwienia
kontaktu w sprawach związanych z ofertą.

5. Odbiorcy danych: pracownicy administratora danych, osoby lub podmioty, którym udostępniona zostanie
dokumentacja postępowania w oparciu o przepisy o dostępie do informacji publicznej, a także podmioty
uprawnione na mocy przepisów prawa oraz administratorzy systemów informatycznych i sieci
komputerowych.

6. Okres przechowywania danych: dane osobowe będą przechowywane przez okres przewidziany przepisami
prawa, w tym przepisami Rozporządzenia Prezesa Rady Ministrów z dnia 18 stycznia 2011 r. w sprawie
instrukcji kancelaryjnej, jednolitych rzeczowych wykazów akt oraz instrukcji w sprawie organizacji i zakresu
działania archiwów zakładowych, tj. zgodnie z kategorią archiwalną.

7. Obowiązek podania danych: podania danych osobowych jest wymogiem ustawowym związanym z udziałem
w postępowaniu o udzielenie zamówienia. Konsekwencje niepodania określonych danych wynikają z
dokumentacji postępowania o udzielenie zamówienia.

8. Prawa osób, których dane dotyczą:
prawo dostępu do danych,
prawo do sprostowania danych,

• prawo do usunięcia danych, jeżeli nie są przetwarzane w celu wypełnienia obowiązku prawnego,
prawo do ograniczenia przetwarzania,
prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania.

9. Państwa dane osobowe nie będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany, w tym nie będą
wykorzystywane do profilowania, a także nie będą przekazywane do państw trzecich/organizacji
międzynarodowych.

Id: 16248E73-1576-4F12-8E38-42BDD7078011. Podpisany Strona 2



FORMULARZ OFERTY

•/dnia

(miejscowość)

Gmina Somonino,
ul. Ceynowy 21
83-314 Somonino

W odpowiedzi na zapytanie ofertowe nr.
zamówienia:

z dnia ............................................. roku dotyczące

(nazwa zamówienia)

(nazwa i adres Wykonawcy)
numer telefonu: ....

e-mail:

REGON:

NIP:

Adres e-doręczeń: ............................................................

Oświadczam, że oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia za:
cenę netto.......................................................... PLN
VAT......................................................................PLN
cenę brutto.........................................................PLN

(inne określone przez Zamawiającego parametry/kryteria, jeśli dotyczy)

l. Oświadczam, że uzyskałam/em konieczne informacje do przygotowania oferty.
2. Oświadczam, że posiadam doświadczenie i potencjał niezbędny do realizacji zamówienia.
3. Oświadczam, że zapoznatam/em się z klauzulą informacyjną.
4. Dane osoby upoważnionej do kontaktu ze strony Wykonawcy:

l) imię i nazwisko:....................................................................................
2) numer telefonu: ...................

imię i nazwisko osoby upoważnionej do reprezentowania Wykonawcy

podpis osoby upoważnionej do reprezentowania Wykonawcy
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