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Nazwa Oferenta (Imię i Nazwisko):
...…………..................................................................................................................
adres: 
...………….................................................................................................................
tel. …...............................................................................................
e-mail: …...............................................................................................
W odpowiedzi na zapytanie ofertowe Zamawiającego: Diet Planner Sp. z o. o., dotyczące projektu „Sztuczna inteligencja budująca na poziomie chemicznym i smakowym zbilansowaną oraz spersonalizowaną dietę dla pacjentów z całego Świata - Dietetyk Świata”, upublicznione w Bazie Konkurencyjności, składam ofertę cenową na zatrudnienie mnie, na podstawie umowy cywilnoprawnej, na stanowisko: Koordynator merytoryczny w zakresie dietetyki w szacowanym uśrednionym wymiarze około 40 godzin miesięcznie. 
Oferowana przeze mnie cena za jedną godzinę (w tym wszelkie obciążenia publicznoprawne) wykonywanej przeze mnie pracy: ………………….. złotych słownie …………………………………………… 
Oświadczam, że w przypadku wyboru mojej oferty zamówienie będzie realizowane w okresie od 01.08.2021 do 30.11.2021
[bookmark: _kfxzkkbdgd14]Miejsce realizacji zamówienia: Województwo: zachodniopomorskie Powiat: Szczecin Miejscowość: Szczecin
Oświadczam, że spełniam lub nie spełniam kryteria zdolności do wykonywania zamówienia:


	Warunki obligatoryjne
	Spełniam/Nie spełniam

	Posiadają niezbędną wiedzę i doświadczenie do: 
· wsparcia przy ocenie danych wejściowych do budowania diety, 
· tworzenia i oceny mechanizmów budowania zbilansowanej diety, 
· weryfikacji otrzymanych wyników, 
· dostarczania informacji na temat krzyżowych reakcji składników żywieniowych oraz związków chemicznych
· wsparcia merytorycznego w zakresie innych obszarów związanych z dietetyką

	TAK/NIE


	Posiadam specjalistyczne wykształcenie w zakresie dietetyki
	TAK/NIE

	Posiadam co najmniej 10  letnie doświadczenie w pracy z pacjentami dietetycznymi  tworząc dla nich diety,
	TAK/NIE

	W swojej dotychczasowej pracy w zakresie dietetyki przygotowałam/łem diety dla co najmniej 500 pacjentów dietetycznych,
	TAK/NIE

	Oświadczam, że wyrażam zgodę na upublicznienie mojego imienia i nazwiska, miasta zamieszkania oraz oferowanej ceny w Bazie Konkurencyjności w przypadku wyboru mojej oferty przez Zamawiającego.

	TAK/NIE





Termin ważności oferty od dnia upływu terminu składania ofert: 45 dni.



……………………………………………………………………….. 
 Podpis

































 

Oświadczenie o braku powiązań 
 
Oświadczam, że pomiędzy…………………………………………………………………………………………/nazwa Oferenta/ a Zamawiającym (Diet Planner Sp. z o.o.), osobami upoważnionymi do zaciągania zobowiązań w imieniu Zamawiającego, jak również osobami wykonującymi w imieniu Zamawiającego czynności związane z przeprowadzeniem procedury wyboru wykonawcy, w tym biorące udział w procesie oceny ofert, nie występują powiązania, 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.
lub pozostawanie w innym związku niż wskazane w pkt. 1-4 jeżeli naruszają zasady  konkurencyjności, w tym zasady wydatkowania środków publicznych. 
 
 
                                                                                                              ........................................................
                                                                                                                           Podpis
 
Oświadczenie o czasie pracy
Oświadczam, że moje obciążenie zawodowe wynikające ze stosunku pracy, umów cywilno-prawnych oraz z wykonywania przeze mnie zadań w innym projekcie/innych projektach nie wykluczy możliwości prawidłowej i efektywnej realizacji wszystkich zadań powierzonych w ramach projektu „Sztuczna inteligencja budująca na poziomie chemicznym i smakowym zbilansowaną oraz spersonalizowaną dietę dla pacjentów z całego Świata - Dietetyk Świata” realizowanego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Zachodniopomorskiego 2014-2020, Oś Priorytetowa 1 Gospodarka, Innowacje, Nowoczesne Technologie, Numer i nazwa Działania: RPZP.01.01.00 Projekty badawczo-rozwojowe przedsiębiorstw i nie przekroczy wraz z realizacją prac na stanowisku Koordynator merytoryczny w ramach niniejszego projektu 276 godzin miesięcznie.  
 
 ........................................................
                                                                                                                           Podpis                                                                                                      
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