
[bookmark: _Hlk75258328]Załącznik nr 1 do Zaproszenia 
OFERTA
na
„Organizację wizyty studyjnej dla klastrów i instytucji otoczenia biznesu 
w Trondheim, Bergen, Haugesund, Stavanger w Norwegii”

p/232/DWP/2023

I.	OFERTA ZŁOŻONA PRZEZ WYKONAWCĘ/PODMIOTY WSPÓLNIE UBIEGAJĄCE SIĘ O ZAMÓWIENIE

	
	Nazwa
	Adres
	NIP

	1
	
	
	

	...
	
	
	



II.	OSOBA DO KONTAKTU

	Imię i Nazwisko
	

	Telefon
	

	e-mail
	



III.	TREŚĆ OFERTY
W odpowiedzi na Zaproszenie do złożenia oferty oświadczamy, że:

1. Oferujemy wykonanie zamówienia (wydarzenia) za całkowitą cenę brutto: ……………. (słownie: …………………) złotych, zgodnie z poniższym kosztorysem:
	Przedmiot usług
	 Liczba  
	Cena jednostkowa brutto w złotych
	Cena całkowita brutto w złotych

	A
	B
	C
	D = (B x C)

	1. 
	Zapewnienie transportu przez Wykonawcę
	1
	
	

	2. 
	Zapewnienie usługi cateringowej podczas wydarzenia
	90 
(30 porcji X 3 dni)
	
	

	3. 
	Kompleksowa obsługa wydarzenia
	1
	
	

	Cena brutto zamówienia  (suma pozycji od 1 do 3)
	



1. Cena zawiera wszystkie koszty wykonania zamówienia,  z uwzględnieniem wszystkich opłat i podatków. 
1. Oświadczamy, że nie jesteśmy z Zamawiającym powiązani kapitałowo lub osobowo, przez co rozumie się w szczególności: 
a) 	uczestniczeniu w spółce jako wspólnik spółki cywilnej lub spółki osobowej,
b) 	posiadaniu co najmniej 10% udziałów lub akcji,
c) 	pełnieniu funkcji członka organu nadzorczego lub zarządzającego, prokurenta, pełnomocnika,
d)	pozostawaniu w takim stosunku prawnym lub faktycznym, który może budzić uzasadnione wątpliwości, co do bezstronności w wyborze wykonawcy, w szczególności pozostawanie w związku małżeńskim, w stosunku pokrewieństwa lub powinowactwa w linii prostej, pokrewieństwa lub powinowactwa w linii bocznej do drugiego stopnia lub w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli.
1. W celu potwierdzenia spełnienie warunku dotyczącego posiadania wiedzy i doświadczenia, określonego w rozdziale III pkt 1  Zaproszenia, przedstawiamy następujący wykaz: 

	LP. 
	 Podmiot (nazwa, adres) na rzecz którego usługa została wykonana
	Zakres usługi (w odniesieniu do wymogów (zamawiającego)
	Wartość usługi brutto
	Data wykonania usługi
(mm-rrrr)

	1
	

	
	
	

	2
	

	
	
	



1. Koordynator/-ka wyznaczony/-na do realizacji zamówienia (Koordynator wydarzenia) posiada następujące kompetencje (wypełnić, jeśli dotyczy): 
Koordynator wydarzenia: ……………………………….. (imię i nazwisko)

	Lp.
	Rodzaj i nazwa/przedmiot  
usługi koordynowanej przez Koordynatora Wydarzenia 
	Liczba uczestników koordynowanej usługi
	Zakres usługi 
	Charakter usługi (uczestnicy)
	Data wykonania usługi
(mm-rrrr)

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	



1. W razie wyboru naszej oferty zobowiązujemy się do zawarcia umowy na warunkach zawartych we wzorze umowy, stanowiącym załącznik nr 2 do Zaproszenia. 
1. Do oferty zostały dołączone następujące załączniki (jeśli dotyczy):
Załącznik nr 1	...................................................
Załącznik nr 2	...................................................  (...)

.......................................................................................
[bookmark: _GoBack] (podpis osoby/osób uprawnionej do reprezentowania Wykonawcy)
www.parp.gov.pl/funduszenorweskie 
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