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Zatgcznik nr 1 do zapytania ofertowego
dnia ........... 2018'r.

Zapytanie numer 01/7.3/2018
dotyczace wyboru Wykonawcy $wiadczacego ustuge doradztwa zawodowego/psychologa
w ramach wniosku o dofinansowanie
,Dotacja-Firma-Sukces. Wsparcie dla przedsiebiorczych!”
w ramach Dziatania 7.3 RPO WO 2014-2020

Dane dotyczace oferty:
Odpowiedz na zapytanie: Nr 01/7.3/2018
Projekt: , Dotacja-Firma-Sukces. Wsparcie dla przedsiebiorczych!”

Dane oferenta:

Imie i nazwisko/nazwa firmy

Wojewddztwo: .

Kod pocztowy: .

Miejscowos¢:

Ulica:

Numer domu:

e-mail do kontaktu:

Telefon do kontaktu:

NIP:

REGON (w przypadku firmy):

Oferta Kwota brutto (w tym: stownie zt)

Cena ustugi za 1 godzine zegarowg

Liczba lat doswiadczenia (zgodnie z zatgczonymi
do oferty dokumentami)

Godziny przeprowadzonego doradztwa
zawodowego (zgodnie z zatgczonymi do oferty
dokumentami)

Projekt ,,Dotacja-Firma-Sukces. Wsparcie dla przedsiebiorczych” wspotfinansowany przez Unie Europejska
ze Srodkow Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Dziatania 7.3
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Oswiadczenia oferenta:

1) Oswiadczam, ze zobowigzuje sie zrealizowac przedmiot zaméwienia zgodnie z wymaganiami
okreslonymi w zapytaniu ofertowym, nie wnosze do niej zastrzezen oraz zobowiazuje sie zrealizowac
przedmiot zamdwienia zgodnie ze ztozong oferta.

2) Oswiadczam, iz zapoznatem/am sie z opisem przedmiotu zamédwienia i wymogami Zamawiajgcego
i nie wnosze do nich zadnych zastrzezen.

3) Oswiadczam, ze spetniam wszystkie wymagania postawione przez Zamawiajagcego w niniejszym
Zapytaniu.

4) Oswiadczam, ze uwazam sie za zwigzany/a niniejszg ofertg przez okres 14 dni od terminu sktadania
ofert, a w przypadku wyboru oferty przez caty okres trwania umowy.

5) Oswiadczam, iz podane przeze mnie dane sg zgodne z prawdg i znane mi sg sankcje wynikajgce
z art. 233 par. 1 kodeksu karnego.

6) Oswiadczam, iz nie jestem/jestem' (niepotrzebne skresli¢) zatrudniony w instytucjach
uczestniczacych w realizacji RPOWO, tj. Instytucji Zarzadzajgcej, chyba ze nie zachodzi konflikt
intereséw ani podwadjne finansowanie (co zostanie ocenione przez Zamawiajgcego).

7) Oswiadczam, iz nie jestem powigzany/a z Zamawiajgcym osobowo lub kapitatowo. Przez
powigzania kapitatowe lub osobowe rozumie sie wzajemne powigzania miedzy beneficjentem lub
osobami upowaznionymi do zaciggania zobowigzan w imieniu beneficjenta lub osobami
wykonujgcymi w imieniu beneficjenta czynnosci zwigzane z przygotowaniem i przeprowadzeniem
procedury wyboru wykonawcy a wykonawcg, polegajgce w szczegdlnosci na:

a) uczestniczeniu w spotce jako wspdlnik spétki cywilnej lub spotki osobowej,
b) posiadaniu co najmniej 10 % udziatéw lub akcji,
c) petnieniu funkcji cztonka organu nadzorczego lub zarzadzajgcego, prokurenta, pethomocnika,

d) pozostawaniu w zwigzku matzenskim, w stosunku pokrewienstwa lub powinowactwa w linii
prostej, pokrewieristwa drugiego stopnia lub powinowactwa drugiego stopnia w linii bocznej lub
w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli.

(data i podpis oferenta)

tw przypadku zatrudnienia w przedmiotowych instytucjach nalezy do oferty zatgczy¢ opis wykonywanych
obowigzkéw we wspomnianej instytucji w celu oceny potencjalnego konfliktu intereséw przez zamawiajgcego.
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