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FORMULARZ OFERTY

W odpowiedzi na zapytanie ofertowe nr GAPR- ProVaHealth/ &OaZIZOIW z dn.
28.02.2020r. w zwiazku z realizacja projektu #R039 ProVaHealth - Product
Validation in Health, realizowanym w ramach programu Interreg Baltic Sea
Region w Gornoslaskiej Agencji Przedsigbiorczosci i Rozwoju Sp. z o.0.,
SKLADAMY OFERTE na wykonanie przedmiotu zaméwienia zgodnie ze
Specyfikacja Istotnych Warunkow Zaméwienia.

1.  OFERUJEMY/OFERUJE wykonanie przedmiotu zaméwienia za taczna kwote

tj . : W zakresie ustug szkoleniowych,
doradczych o charakterze
proinnowacyjnym i usfug finansowy

cena biletow lotniczych dla dwaéch oséb (prosze o wskazanie godzin i miejsc
wylotéw i przylotow)

Lotnisko, godzina odlotu Lotnisko, godzina przylotu
11.03 11.03
11.03 11.03
14,03 14.03
14.03 14.03




wynosi:
Cena netto tacznie dla AWOCH 0SOD: ....cvvviveeeeseeeeeeeesessessessessssesesse e s eeeeeeeeeeseess PLN,
Cena brutto tacznie dla AWOCK 050D: .......iceeeemeeeeeeeeeeeesesssenessssses sereessesssssssssess s ssenne PLN

Zalecane jest zaokraglenie szacowanych wartosci do dwéch miejsc po przecinku.

Oswiadczamy, ze:

Zapoznalismy sie z trescia zapytania ofertowego nr GAPR-ProVaHealth/ /120/W
wraz integralnymi zatacznikami i nie wnosimy do tych dokumentéw Zadnych
zastrzezen,

Oferowana przez nas ustuga spetnia okreslong przez Zamawiajacego jakos¢ zgodnie
z SIWZ,

Uwazamy sig¢ za zwiazanych niniejsza oferta na okres wskazany w zapytaniu
ofertowym, tj. 3 dni od daty uptywu terminu sktadania ofert,

Spetniamy warunki udziatu w postepowaniu okreslone w zapytaniu ofertowym, a w
szczegolnosci:

posiadamy uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci,
jezeli przepisy prawa naktadaja obowiazek ich posiadania,

posiadamy niezbedng wiedze i doswiadczenie w zakresie objetym przedmiotem
zamowienia,

bedziemy posiadali niezbedny potencjat techniczny i osobowy w momencie
realizacji przedmiotu zamowienia,

nasza sytuacja ekonomiczna i finansowa umozliwia realizacje przedmiotu
zamowienia.

Nie jesteSmy podmiotem/ os. fizyczna powiazanym osobowo i kapitatowo z
Zamawiajacym. Przez powiazania kapitatowe lub osobowe rozumie sie wzajemne
powigzania miedzy Zamawiajacym lub Osobami upowaznionymi do zaciagania
zobowigzan w imieniu Zamawiajacego lub osobami wykonujacymi w imieniu
Zamawiajacego czynnosci zwigzane z przygotowaniem i przeprowadzeniem
procedury wyboru Wykonawcy, a wykonawca, polegajace w szczegdlnosci na:
uczestniczeniu w spotce, jako wspolnik spotki cywilnej lub spétki osobowej,
posiadaniu co najmniej 5 % udziatow lub akcji,

petnieniu funkcji cztonka organu nadzorczego lub zarzadzajacego, prokurenta,
petnomocnika, pozostawaniu w zwigzku matzenskim, w stosunku pokrewienstwa
lub powinowactwa w linii prostej, pokrewienstwa drugiego stopnia lub
powinowactwa drugiego stopnia w linii bocznej lub w stosunku przysposabienia,
opieki lub kurateli.

Nie podlegamy wykluczeniu z przyczyn opisanych w pkt.V.5 zapytania
ofertowego.

/podpis z pieczatka imienng lub czytelny podpis osoby uprawnionej do
reprezentowania oferenta/



