FORMULARZ OFERTY

Regulamin otwartego konkursu na wylonienie Partnera spoza sektora finansow
publicznych do wspolnego przygotowania i realizacji projektu wspéHinansowanego
z Srodkow Europejskiego Funduszu Spotecznego
w ramach Konkursu Nr RPLU.11.02.00-1Z.00-06-003/17
Os Priorytetowa 11 Wlaczenie spoleczne, Dzialanie 11.2 Ushugi spoleczne i zdrowotne

RPO WL na lata 2014-2020

l. INFORMACJA O PODMIOCIE*

1. Nazwa podmiotu:

2. Forma organizacyjna:

3. NIP:

4. Numer KRS lub innego wtasciwego rejestru:

5. Regon:

6. Adres siedziby

6.1.Wojewodztwo:

6.2 Miejscowosc:

6.3 Ulica:

6.4 Numer domu:

6.5 Numer lokalu:

6.6 Kod pocztowy:

6.7 Adres poczty elektronicznej:

6.8 Adres strony internetowej:

7. Osoba uprawniona do reprezentacji

7.1 Imig:

7.2 Nazwisko:

7.3 Numer telefonu:
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7.4 Adres poczty elektronicznej:

8.

Osoba do kontaktow roboczych

8.1 Imieg:

8.2 Nazwisko:

8.3 Numer telefonu:

8.4 Adres poczty elektronicznej:

8.5 Numer faksu:

KRYTERIA BRANE POD UWAGE PRZY WYBORZE PARTNERA

Kryterium dostepu (TAK/NIE)

zgodnos¢ dziatania potencjalnego partnera
z celami partnerstwa

Maksymalna liczba punktéw:

deklarowany wktad potencjalnego Partnera w
realizacje projektu (zasoby)

Maksymalna liczba punktow: 8

doswiadczenia w pozyskiwaniu i realizacji
projektéw wspotfinansowanych ze srodkow
Unii Europejskiej w ramach Europejskiego
Funduszu Spotecznego, w tym przede
wszystkim realizowanych w partnerstwie lub
na rzecz szkoly ksztalcenia ogdlnego, w
zakresie zbieznym z zatozeniami projektu

Maksymalna liczba punktow:

Proponowany zakres merytoryczny,
harmonogram i kosztorys przewidzianych do
powierzenia Partnerowi dziatan oraz
przewidywane rezultaty ich realizacji.

Maksymalna liczba punktow:

Posiadany potencjat finansowy oraz kadrowo —
organizacyjny niezbedny do realizacji projektu
oraz propozycja wktadu Partnera w realizacje

projektu i utrzymanie jego trwatosci

a)

c) znajduj¢ si¢ w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniajacej wykonanie zamowienia,

Oswiadczam, ze zgodnie z wymogami zawartymi w Regulaminie:

posiadam uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnos$ci lub czynnosci, jezeli
przepisy szczegolne naktadaja obowigzek posiadania takich uprawnien.

b) posiadam niezbedna wiedze i doswiadczenie oraz dysponujemy potencjalem technicznym
1 osobami zdolnymi do wykonania zaméwienia,

Oswiadczam, ze zapoznatem si¢ z Regulaminem i nie wnosimy do niego zadnych uwag.
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W przypadku uznania mojej oferty za najkorzystniejsza zobowigzuj¢ si¢ do podpisania umowy
w terminie 1 miejscu wskazanym przez Zamawiajacego.

Oswiadczam, iz nie bede¢ zlecal wykonania catos$ci lub czgsci przedmiotu zamowienia osobie
trzeciej bez zgody Zamawiajacego.

Oswiadczam, iz jakiekolwiek ustalenia dokonane przed zawarciem umowy nie daja nam
podstaw prawnych do sktadania roszczen finansowych wobec Zamawiajgcego.

Oswiadczam, ze podlegam nie wykluczeniu z ubiegania si¢ o dofinansowanie na podstawie
art. 207 ust. 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009r. o finansach publicznych (Dz. U. z 2013r poz.
885, z pozn. zm) lub wobec ktorych orzeczono zakaz dostepu do $rodkéw funduszy
europejskich na podstawie odrgbnych przepisow.

Oswiadczam, ze nie zalegam z uiszczaniem podatkdw, jak rowniez z optacaniem sktadek na
ubezpieczenie spoteczne i zdrowotne, Fundusz Pracy, Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Oséb
Niepelnosprawnych lub innych nalezno$ci wymaganych odrgbnymi przepisami

Data i podpis osoby upowaznionej
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