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Załącznik nr 4 do Zaproszenia
ZAPROSZENIE DO ZŁOZENIA OFERTY
„Przygotowanie koncepcji i organizacja programu akceleracyjnego dla grupy gruzińskich startupów z sektora gamingowego”
p/156/DWP/2023

I. 	OFERTA ZŁOŻONA PRZEZ WYKONAWCĘ
	LP.
	NAZWA
	ADRES

	1
	
	



II. OSOBA DO KONTAKTU
	IMIĘ I NAZWISKO
	

	ADRES
	

	TELEFON
	

	E-MAIL:
	



III.	TREŚĆ OFERTY
W odpowiedzi na Zaproszenie do złożenia oferty na przygotowanie koncepcji i organizację programu akceleracyjnego dla grupy gruzińskich startupów z sektora gamingowego oświadczamy, że:
1a. Oferujemy wykonanie zamówienia (szkolenie typu skill share w formule online oraz obóz boot camp w formule stacjonarnej) za cenę brutto: ……………. (słownie: …………………) złotych, zgodnie z poniższym kosztorysem:
	Lp.
	Nazwa
	Cena netto w PLN
	Cena  brutto w PLN

	1
	Przygotowanie koncepcji szkolenia typu skill share oraz organizacja 6 spotkań online i  zapewnienie ekspertów
	
	

	2
	Przygotowanie koncepcji oraz organizacja 5 dniowego obozu Boot Camp (w tym organizacja Demo Day i zapewnienie udziału w branżowym wydarzeniu konferencyjno-targowym ) w formule stacjonarnej i zapewnienie ekspertów
	
	

	3
	Cena łączna:
	
	


1b. Oferujemy wykonanie zamówienia (szkolenie typu skill share w formule online oraz obóz boot camp w formule online) za cenę brutto: ……………. (słownie: …………………) złotych, zgodnie z poniższym kosztorysem:
	Lp.
	Nazwa
	Cena netto w PLN
	Cena  brutto w PLN

	1
	Przygotowanie koncepcji szkolenia typu skill share oraz organizacja 6 spotkań online i  zapewnienie ekspertów
	
	

	2
	Przygotowanie koncepcji oraz organizacja 4 dniowego obozu Boot Camp (w tym organizacja Biznes Miksera) w formule online i zapewnienie ekspertów
	
	

	3
	Cena łączna:
	
	



2. Cena brutto za wykonanie zamówienia zawiera wszystkie koszty wykonania zamówienia,  
z uwzględnieniem wszystkich opłat i podatków. 
3. Oferujemy realizację przedmiotu zamówienia zapewniając dostęp do platformy internetowej do organizacji webinarium.
4. W celu potwierdzenia spełnienie warunków dotyczących posiadania wiedzy i doświadczenia, określonych w cz. IV ust. 1 Zaproszenia, przedstawiamy następujący wykaz: 

	1
	Czy Wykonawca w ciągu ostatnich 3 lat był podmiotem działającym jako akcelerator zajmujący się rozwojem startupów na wczesnym etapie ich rozwoju, w tym startupów z zagranicy lub prowadził na rzecz  akceleratorów szkolenia z zakresu innowacyjnych startupów?

	Tak/Nie*

	2
	Doświadczenie, nie starsze niż 3 lata od dnia złożenia oferty, w organizacji i obsługi warsztatów lub spotkań (stacjonarnych lub online) związanych z akceleracją innowacyjnych startupów zagranicznych (obligatoryjne wykazanie minimum 2 usług)


	




	
Opis (nazwa, przedmiot) wykonanej usługi ……………………………………………………………………………………………….

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

Podmiot (nazwa, adres) na rzecz którego usługa została wykonana ………………………………………………………….

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

Wartość usługi brutto ……………………………………………………………………………………………………………………………….

Data wykonania usługi (mm-rrrr) ……………………………………………………………………………………………………………...


	









	
Opis (nazwa, przedmiot) wykonanej usługi ……………………………………………………………………………………………….

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

Podmiot (nazwa, adres) na rzecz którego usługa została wykonana ………………………………………………………….

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

Wartość usługi brutto ……………………………………………………………………………………………………………………………….

Data wykonania usługi (mm-rrrr) ……………………………………………………………………………………………………………...


	
	Opis (nazwa, przedmiot) wykonanej usługi ……………………………………………………………………………………………….

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

Podmiot (nazwa, adres) na rzecz którego usługa została wykonana ………………………………………………………….

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

Wartość usługi brutto ……………………………………………………………………………………………………………………………….

Data wykonania usługi (mm-rrrr) ……………………………………………………………………………………………………………...




*odpowiednie skreślić

5. Koordynator/-ka wyznaczony/-na do realizacji zamówienia (Koordynator Wydarzenia) posiada następujące kompetencje: 

Koordynator Wydarzenia: ……………………………….. (imię i nazwisko)
	1. 
	
Data wydarzenia (mm-rrrr) (data nie może być starsza niż 3 lata od dnia złożenia oferty)………………………………………….

Opis (nazwa, przedmiot, rodzaj usługi: szkolenie, webinarium, warsztaty) usługi koordynowanej przez 

Koordynatora ……………..………………………………………………………………………………………………………………………………………….

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

Rodzaj wydarzenia (formuła, charakter), które koordynował Koordynator ………………………………………………………………

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

Podmioty na rzecz których wydarzenie  zostało zorganizowane (liczba uczestników, uczestnicy zagraniczni) …………
 ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Tematyka wydarzenia …………………………..……………………………………………………………………………………………………………….

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

Data wykonania usługi (mm-rrrr) ……………………………………………………………………………………………………………..................

Opis zajęć warsztatowych z wykorzystaniem narzędzi interaktywnych…………………………………………………………………….
 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..


	









	

Data wydarzenia (mm-rrrr) (data nie może być starsza niż 3 lata od dnia złożenia oferty)………………………………………….

Opis (nazwa, przedmiot, rodzaj usługi: szkolenie, webinarium, warsztaty) usługi koordynowanej przez 

Koordynatora ……………..………………………………………………………………………………………………………………………………………….

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

Rodzaj wydarzenia (formuła, charakter), które koordynował Koordynator ………………………………………………………………

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

Podmioty na rzecz których wydarzenie  zostało zorganizowane (liczba uczestników, uczestnicy zagraniczni) …………
 ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Tematyka wydarzenia …………………………..……………………………………………………………………………………………………………….

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

Data wykonania usługi (mm-rrrr) …………………………………………………………………………………………………………..................

Opis zajęć warsztatowych z wykorzystaniem narzędzi interaktywnych …………………………………………………………………….
 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..


	
	
Data wydarzenia (mm-rrrr) (data nie może być starsza niż 3 lata od dnia złożenia oferty)………………………………………….

Opis (nazwa, przedmiot, rodzaj usługi: szkolenie, webinarium, warsztaty) usługi koordynowanej przez 

Koordynatora ……………..………………………………………………………………………………………………………………………………………….

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

Rodzaj wydarzenia (formuła, charakter), które koordynował Koordynator ………………………………………………………………

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

Podmioty na rzecz których wydarzenie  zostało zorganizowane (liczba uczestników, uczestnicy zagraniczni) …………
 ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Tematyka wydarzenia …………………………..……………………………………………………………………………………………………………….

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

Data wykonania usługi (mm-rrrr) …………………………………………………………………………………………………………..................

Opis zajęć warsztatowych z wykorzystaniem narzędzi interaktywnych …………………………………………………………………….
 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..



					
6. Zapoznaliśmy się z przedmiotem zamówienia oraz wielkością lub zakresem zamówienia zawartym w Zaproszeniu  i nie wnosimy do niego zastrzeżeń, oraz zdobyliśmy  informacje niezbędne do właściwego wykonania zamówienia. 
7. Zawarty w Zaproszeniu ofertowym wzór umowy został przeze nas zaakceptowany i zobowiązujemy się – w przypadku wybrania naszej oferty – do zawarcia umowy według wzoru.
8. Do oferty zostały dołączone następujące załączniki (należy wyliczyć wszystkie załączniki):
Załącznik nr 1	...................................................
Załącznik nr 2	...................................................  (...)


.......................................................................................
[bookmark: _GoBack] (podpis osoby/osób uprawnionej do reprezentowania Wykonawcy)
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