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Pieczęć firmowa Oferenta








Załącznik nr III
FORMULARZ OFERTOWY

Przedmiot zamówienia:

AUDYT ZEWNĘTRZNY PROJEKTU
Przedmiotem zamówienia jest usługa audytu zewnętrznego, stanowiącego niezależne potwierdzenie prawidłowości realizacji projektu pn. „ Development of integrated geophysical/geochemical methods of soil and groundwater pollution assessment and control in problematic areas ” (IMPACT), przez Promotora Projektu (tj. Instytut Podstaw Inżynierii Środowiska Polskiej Akademii Nauk) oraz partnera krajowego (Wydział Inżynierii Środowiska Politechniki Warszawskiej), finansowanego ze środków norweskiego mechanizmu finansowego na lata 2009-2014 (funduszy norweskich), w ramach programu Polsko-Norweska Współpraca Badawcza realizowanego przez Narodowe Centrum Badań i Rozwoju, na podstawie umowy o dofinansowanie projektu nr nr POL-NOR/199338/45/2013 z dnia 25.09.2013 r.
Dane dotyczące Oferenta:

	Nazwa Oferenta:
	

	Adres siedziby:
	

	Data i Nr wpisu do rejestru handlowego lub ewidencji :
	

	NIP:
	

	REGON:
	

	Konto bankowe nr:
	

	e-mail:
	

	Nr telefonu:
	

	Nr faxu:
	


W odpowiedzi na Konkurs nr 12/2015 oferujemy realizację przedmiotu zamówienia zgodnie z wymaganiami Zamawiającego zawartymi w treści konkursu za wynagrodzeniem:

	Lp.
	Nazwa
	Cena jednostkowa netto (PLN)
	Ilość (szt)
	Wartość netto (PLN)
	VAT (PLN)
	Wartość brutto (PLN)

	
	
	1
	2
	3 = 1 x 2
	4
	5 = 3 + 4

	1
	Przeprowadzenie audytu zewnętrznego projektu IMPACT według wytycznych określonych w treści konkursu nr 12/2015
	
	1
	
	
	

	
	
	RAZEM [PLN]:
	


wartość całości zamówienia brutto: ………………………………….zł

(słownie: ….…………………….………………………………………...…………………………………)
Jednocześnie oświadczam, że:
· zapoznałem się z opisem przedmiotu zamówienia i nie wnoszę do niego zastrzeżeń;
· spełniam warunki udziału w postępowaniu;

· proponowane ceny netto i brutto obejmują wszystkie koszty, jakie poniesie Wykonawca przy realizacji zamówienia, w tym m.in. koszty pracy w terenie celem przeprowadzenia poprawnej realizacji części rzeczowej projektu;
· w przypadku uznania naszej oferty za najkorzystniejszą zobowiązujemy się do podpisania umowy w terminie i miejscu wskazanym przez Zamawiającego zgodnie ze wzorem (załącznikiem nr IV do konkursu nr 12/2015)
· wyrażam zgodę na warunki płatności określone w zapytaniu ofertowym;
Termin ważności oferty: 30.10.2015 r.
Termin realizacji zamówienia: usługę należy wykonać w terminie 26.10-30.10.2015 r. a sprawozdanie w formie pisemnej dostarczyć do dnia 06.11.2015 r.
Do niniejszego formularza są załączone i stanowią integralną część niniejszej oferty, następujące dokumenty:
Załącznik nr 1: oświadczenie w zakresie bezstronności i niezależności Wykonawcy oraz każdej osoby wchodzącej w skład zespołu przeprowadzającego audyt zewnętrzny projektu;
Załącznik nr 2: oświadczenie o braku podstaw do wykluczenia Wykonawcy z postępowania;
Załącznik nr 3: oświadczenie o zdolności do czynności prawnych oraz kwalifikacjach Wykonawcy;
Załącznik nr 4: wykaz poświadczający doświadczenie Wykonawcy w zakresie przeprowadzania audytów projektów ze środków norweskiego mechanizmu finansowego, w ramach programu Polsko-Norweska Współpraca Badawcza
……………………….





                        ……………………………………….

Miejscowość, data
Podpis Oferenta/Wykonawcy
Załącznik nr 1: oświadczenie w zakresie bezstronności i niezależności Wykonawcy oraz każdej osoby wchodzącej w skład zespołu przeprowadzającego audyt zewnętrzny projektu;

Oświadczenie Wykonawcy

Przystępując do realizacji usługi przeprowadzenia audytu zewnętrznego projektu    „ Development of integrated geophysical/geochemical methods of soil and groundwater pollution assessment and control in problematic areas ” (IMPACT), nr realizowanego na podstawie umowy o dofinansowanie projektu nr POL-NOR/199338/45/ przez Beneficjenta: Instytut Ochrony Przyrody Polskiej Akademii Nauk, ja …………………………………, jako wykonawca/osoba wchodząca w skład zespołu przeprowadzającego audyt zewnętrzny ww. projektu, oświadczam, iż:

a) nie jestem audytorem wewnętrznym/biegłym rewidentem/księgowym Beneficjenta;
b) nie przygotowywałem(-am), nie realizuję/nie realizowałem(-am) projektu oraz nie uczestniczę/nie uczestniczyłem(-am) w projekcie, który podlega audytowi zewnętrznemu;
c) nie wykonuję/nie wykonywałem(-am) innych czynności na rzecz Beneficjenta, a dotyczących projektu, który podlega audytowi zewnętrznemu.
Oświadczam, że dane zawarte w niniejszym oświadczeniu są zgodne ze stanem faktycznym.

Jestem świadoma/y odpowiedzialności karnej wynikającej z art. 271 kodeksu karnego, dotyczącej poświadczenia nieprawdy co do okoliczności mającej znaczenie prawne.

………………………………………………………



…………………………………………...

Miejscowość, data





czytelny podpis

Załącznik nr 2: oświadczenie o braku podstaw do wykluczenia Wykonawcy z postępowania;

Oświadczenie o braku podstaw do wykluczenia Wykonawcy z postępowania

Przystępując do realizacji usługi przeprowadzenia audytu zewnętrznego projektu „Development of integrated geophysical/geochemical methods of soil and groundwater pollution assessment and control in problematic areas ” (IMPACT), realizowanego na podstawie umowy o dofinansowanie projektu nr nr POL-NOR/199338/45/2013 przez Beneficjenta: Instytut Podstaw Inżynierii Środowiska Polskiej Akademii Nauk oraz partnera krajowego Wydział Inżynierii Środowiska Politechniki Warszawskiej, ja …………………………………, jako wykonawca/osoba wchodząca w skład zespołu przeprowadzającego audyt zewnętrzny ww. projektu, oświadczam, iż:

a) nie byłem(-am) w okresie ostatnich 3 lat (liczonych od roku, w którym złożono ofertę do Beneficjenta) skazany(-a) prawomocnym wyrokiem za przestępstwo: składania fałszywych zeznań; przekupstwa; przeciwko działalności instytucji państwowych oraz samorządu terytorialnego; przeciwko mieniu; wiarygodności dokumentów; obrotowi pieniędzmi i papierami wartościowymi; obrotowi gospodarczemu; systemowi bankowemu; karno-skarbowe; pozostające w związku z postępowaniem o udzielenie zamówienia publicznego; przeciwko prawom osób wykonujących prace zarobkową; udziału w zorganizowanej grupie lub związku mających na celu popełnienie przestępstwa, w tym skarbowego albo innego związanego z wykonywaniem działalności publicznej, bądź gospodarczej, lub popełnionego w celu osiągnięcia korzyści majątkowych;

b) nie posiadam w okresie ostatnich 3 lat (liczonych od roku, w którym złożono ofertę do Beneficjenta) zaległości z tytułu należności publiczno-prawnych (z wyjątkiem przypadków uzyskania przewidzianego prawem zwolnienia, odroczenia, rozłożenia na raty zaległych płatności lub wstrzymania w całości wykonania decyzji właściwego organu), 

c) nie pozostaję pod zarządem komisarycznym, nie znajduję się w toku likwidacji, postępowania upadłościowego lub postępowania naprawczego.

Oświadczam, że dane zawarte w niniejszym oświadczeniu są zgodne ze stanem faktycznym.

Jestem świadoma/y odpowiedzialności karnej wynikającej z art. 271 kodeksu karnego, dotyczącej poświadczenia nieprawdy co do okoliczności mającej znaczenie prawne.

………………………………………………………



…………………………………………...

Miejscowość, data





czytelny podpis

Załącznik nr 3: oświadczenie o zdolności do czynności prawnych oraz kwalifikacjach Wykonawcy;

Oświadczenie o zdolności do czynności prawnych oraz kwalifikacjach Wykonawcy

Oświadczam, że:

1. posiadam obywatelstwo państwa członkowskiego Unii Europejskiej lub innego państwa, którego obywatelom, na podstawie umów międzynarodowych lub przepisów prawa wspólnotowego, przysługuje prawo podjęcia zatrudnienia na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej;

2. mam pełną zdolność do czynności prawnych oraz korzystam z pełni praw publicznych;

3. nie byłem/-am karany/-a za umyślne przestępstwo lub umyślne przestępstwo skarbowe;

4. posiadam wyższe wykształcenie;

5. posiadam następujące kwalifikacje do przeprowadzania audytu:

a) jeden z certyfikatów: Certified Internal Auditor (CIA), Certified Government Auditing Professional (CGAP), Certified Information Systems Auditor (CISA), Association of Chartered Certified Accountants (ACCA),Certified Fraud Examiner (CFE), Certification in Control Self Assessment (CCSA), Certified Financial Services Auditor (CFSA) 

lub Chartered Financial Analyst (CFA),  lub

b) złożyłem/-am w latach 2003–2006, z wynikiem pozytywnym egzamin na audytora
wewnętrznego przed Komisją Egzaminacyjną powołaną przez Ministra Finansów lub
c) uprawnienia biegłego rewidenta, lub

d) złożyłem/-am z wynikiem pozytywnym egzamin kwalifikacyjny na stanowisko inspektora kontroli skarbowej lub
e) ukończyłem/-am aplikację kontrolerską i złożyła egzamin kontrolerski z wynikiem pozytywnym przed komisją egzaminacyjną powołaną przez Prezesa Najwyższej Izby Kontroli, lub

f) posiada dwuletnią praktykę w zakresie audytu wewnętrznego i legitymuje się dyplomem ukończenia studiów podyplomowych w zakresie audytu wewnętrznego, wydanym przez jednostkę organizacyjną, która w dniu wydania dyplomu była uprawniona, zgodnie z odrębnymi ustawami, do nadawania stopnia naukowego doktora nauk ekonomicznych lub prawnych.
Za praktykę w zakresie audytu wewnętrznego, o której mowa powyżej, uważa się udokumentowane przez kierownika jednostki wykonywanie czynności, w wymiarze czasu pracy nie mniejszym niż 1/2 etatu, związanych z:

· Przeprowadzeniem audytu wewnętrznego pod nadzorem audytora wewnętrznego

· Realizacją przez inspektorów kontroli skarbowej czynności z zakresu certyfikacji i wydawania deklaracji zamknięcia pomocy finansowej ze środków pochodzących z Unii Europejskiej, o których mowa w ustawie z dnia 28 września 1991 r. o kontroli skarbowej ( t.j. Dz. U. z 2004 r., Nr 8, poz 65 z późn. zm.),

· Nadzorowaniem lub wykonywaniem czynności kontrolnych, o których mowa w ustawie z dnia 23 grudnia 1994 r. o Najwyższej Izbie Kontroli ( t.j. z 2007, Dz. U. Nr 231, poz.1701 z późn.zm.).

Oświadczam, że dane zawarte w niniejszym oświadczeniu są zgodne ze stanem faktycznym.

Jestem świadoma/y odpowiedzialności karnej wynikającej z art. 271 kodeksu karnego, dotyczącej poświadczenia nieprawdy co do okoliczności mającej znaczenie prawne.

………………………………………………………



…………………………………………...

Miejscowość, data





czytelny podpis

Załącznik nr 4: wykaz poświadczający doświadczenie Wykonawcy w zakresie przeprowadzania audytów projektów ze środków norweskiego mechanizmu finansowego, w ramach programu Polsko-Norweska Współpraca Badawcza
………………………………………………………



…………………………………………...

Miejscowość, data





czytelny podpis
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