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r _‘ Zatgcznik nr 2

Pieczec oferenta

L |

OFERTA
do zapytania ofertowego nr 1/2017

realizowanego w ramach Projektu, ktéry finansowany jest z Regionalnego Programu
Operacyjnego Wojewodztwa Slaskiego na lata 2014-2020, Dziatanie 3.3 Technologie
Informacyjno — Komunikacyjne pn.: ,Kompleksowy system wsparcia dziatalnoSci
przedsiebiorstwa dzieki modernizacji 11 procesow biznesowych z wykorzystaniem
innowacyjnych technologii informacyjno-komunikacyjnych”

1. NAZWA | ADRES OFERENTA:

Nazwa:

Adres:

Nr tel:

NIP:

REGON:

Nr KRS/EDG

Typ podmiotu

Adres e-mail:

2. NAZWA | ADRES ZAMAWIAJACEGO:

EUROLIFT LECH Sp. z 0.0.
ul. Lubliniecka 3,
42-660 Kalety

3. OPIS PRZEDMIOTU OFERTY (zakres i szczegétowy opis oferowanych ustug).
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WARTOSCI OFERTY

Wykonawca o$wiadcza, ze:

- sktada oferte na nastepujgce Zadania:

- zamoéwienie zostanie wykonane za zbiorczg cene brutto:
- zamoéwienie zostanie wykonane za zbiorczg cene netto:

Zadanienr 1

\Wysokos$¢ proponowanej przez Oferenta ceny netto (PLN,
podac¢ walute)

\Wysoko$¢ proponowanej przez Oferenta ceny brutto (PLN,
podac¢ walute)

llos¢ ustug w zakresie zbieznym z przedmiotem niniejszego
zapytania ofertowego oraz zadania, ktérego dotyczy oferta

Zadanie nr 2

Wysoko$¢ proponowanej przez Oferenta ceny netto (PLN,
podac¢ walute)

Wysoko$¢ proponowanej przez Oferenta ceny brutto (PLN,
podac walute)

llo$¢ ustug w zakresie zbieznym z przedmiotem niniejszego
zapytania ofertowego oraz zadania, ktérego dotyczy oferta

Zadanie nr 3

Wysokos$¢ proponowanej przez Oferenta ceny netto (PLN,
podac walute)

\Wysokos$¢ proponowanej przez Oferenta ceny brutto (PLN,
podac walute)
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llos¢ ustug w zakresie zbieznym z przedmiotem niniejszego
zapytania ofertowego oraz zadania, ktérego dotyczy oferta

5. DATA PRZYGOTOWANIA | TERMIN WAZNOSCI OFERTY

Data przygotowania oferty:

6. DANE OSOBY DO KONTAKTU

Imie i nazwisko:
Numer telefonu:

Adres e-mail:

7. OSWIADCZENIA

Oswiadczam, ze cena zawiera wszystkie koszty zwigzane z realizacjg przedmiotu oferty
okreslone w pkt. Il OPIS PRZEDMIOTU OFERTY.

Oswiadczam, ze zapoznatem sie z zapytaniem ofertowym nr 1/2017, nie wnosze do niego
zastrzezen i przyjmuje warunki w nim zawarte oraz zdobytem konieczne informacje do
przygotowania oferty.

Oswiadczam, ze Oferent nie zalega z ptatnosciami z tytutu podatkéw i optat lub sktadek na
ubezpiecznie spoteczne lub zdrowotne oraz Ze znajduje sie w sytuacji ekonomicznej i
finansowej pozwalajgcej na realizacje zadania.

Oswiadczam, ze posiadam odpowiednie kwalifikacje oraz doswiadczenie w realizacji
przedmiotu oferty. Os$wiadczam, ze dysponuje odpowiednimi zasobami finansowymi,
osobowymi oraz kadrowymi do wykonania przedmiotu oferty.

Oswiadczam, ze jestem zwigzany niniejszg ofertg przez okres 30 dni liczac od daty uptywu
terminu sktadania ofert.
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Oswiadczam, ze w przypadku wyboru mojej oferty za najkorzystniejsza, zobowiazuje sie
zawrze¢ umowe na wykonanie przedmiotu oferty w miejscu i terminie wskazanych przez
Zamawiajgcego.

Oswiadczam, ze gwarantuje wykonanie catosci niniejszego zaméwienia zgodnie z wymogami
zawartymi zapytaniu ofertowym oraz jego zatgcznikami.

Pod grozbg odpowiedzialnosci karnej oswiadczamy, iz zatgczone do oferty dokumenty opisujg
stan faktyczny i prawny, aktualny na dzieh przygotowania oferty.

8. ZALACZNIKI DO OFERTY

1. Petnomocnictwo (jesli dotyczy)

2. Oswiadczenie o braku powigzah osobowych/kapitatowych z Zamawiajgcym
przygotowane na formularzu stanowigcym Zatgcznik nr 3 do Zapytania Ofertowego.

3. Dokumenty potwierdzajgce spetnienie warunku posiadania wiedzy i doswiadczenia
przez Oferenta.

4. PODPISY OSOB UPELNOMOCNIONYCH DO REPREZENTOWANIA OFERENTA
| SKLADANIA OSWIADCZEN WOLI W JEGO IMIENIU

Miejscowo$¢ i data Podpis osoby uprawnionej

Podpis osoby uprawnionej



