Fundusze Rzeczpospolita Unia Europejska
Europejskie PARP Europejski Fundusz
5 Inteligentny Rozwdj - Polska Rozwoju Regionalnego

Zal. nr 1 do Zapytania ofertowego nr1/2018 z dnia 13 wrzes$nia 2018 r.
w ramach projektu 2.3.2 POIR

FORMULARZ OFERTY

ZAMAWIAJACY - Centrum Certyfikacji PCAMC CERT Spoika z o.o.
ul. Dtuga 1-3
41 - 506 Chorzow
Mail: office@pcamc-cert.pl
Tel: 507 416 725

Nazwa (Firma) Wykonawcy -
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W odpowiedzi na Zapytanie ofertowe z dnia z dnia 13 wrzes$nia 2018 r. dotyczace:
planowanej realizacji projektu pt. ,System do wspomagania proceséw planowania
ciggtosci dziatania w jednostkach ochrony zdrowia MOSCAD”
i ubieganiem sie o $rodki Unii Europejskiej w ramach Programu Operacyjnego
Inteligentny Rozwo6j na lata 2014-2020, O$ priorytetowa II: ,Wsparcie otoczenia
i potencjatu przedsiebiorstw do prowadzenia dziatalnosci B+R+I”, Dziatanie 2.3
»,Proinnowacyjne ustugi dla przedsiebiorstw", Podziatanie 2.3.2 ,Bony na innowacje dla
MSP przekladam niniejsza oferte i oferuje wykonanie catego zamoéwienia, zgodnie ze
wszystkimi wymaganiami zawartymi w zapytaniu ofertowym.



Fundusze Rzeczpospolita Unia Europejska
Europejskie PARP Europejski Fundusz
5 Inteligentny Rozwdj - Polska Rozwoju Regionalnego

1) Oswiadczam, ze zapoznatem sie z treScig Zapytania ofertowego i nie wnosze do
niej zastrzezen oraz uzyskatem konieczne informacje do przygotowania oferty
i wykonania zamo6wienia. Uznajemy sie za zwigzanych okreslonymi w Zapytaniu
ofertowym warunkami i zasadami postepowania.

2) OsSwiadczam, ze spetniam wymagania okreslone w ogtoszeniu.

3) OSwiadczam, iz oferujemy przedmiot zamoOwienia zgodny z wymaganiami
i warunkami opisanymi oraz okre$lonymi przez Zamawiajacego w Zapytaniu

ofertowym.

4) Oferuje wykonanie cato$ci przedmiotu zamoéwienia za tgczng kwote netto
. PLN (STOWNie: ..o st sessees (PLN),
plus nalezny podatek VAT w wysokosci ... * %, co daje kwote brutto
....................................................... (PLN) (stownie:
................................................................... (PLN),

5) Os$wiadczam iz posiadam/ nie posiadam* certyfikat potwierdzajacy wdrozony
System Zarzadzania Jako$cig ISO 9001:2015. Na dowdd, ze posiadam certyfikat
przekazuje skan certyfikatu potwierdzajacego wdrozony System Zarzadzania
Jakoscig ISO 9001:2015 (kserokopie potwierdzong za zgodnos$¢ z oryginatem)*.

6) OsSwiadczam, ze uwazamy sie za zwigzanych niniejsza oferta na czas wskazany

w ogtoszeniu, tj. 60 dni od dnia jej ztoZenia.

7) Zalacznikami do niniejszego formularza oferty sg :

e Szczegotowa specyfikacja kosztéw - Zatgcznik nr 1

e (Oswiadczenie dot. kwalifikowalno$ci podmiotowej wykonawcy - Zatgcznik nr 2

e (Os$wiadczenie o braku powigzan - Zatgcznik nr 2

e (Os$wiadczenie o dysponowaniu osobami zdolnymi do wykonania zamoéwienia -
Zatacznik nr 2

e (Oswiadczenie o posiadaniu potencjatu technicznego - Zatacznik nr 2

e (Os$wiadczenie o posiadaniu wiedzy i doSwiadczenia - Zatgcznik nr 2

Uwaga! Miejsca wykropkowane i/lub oznaczone ,*” we wzorze formularza oferty

i wzorach jego zalacznikow Wykonawca zobowiazany jest odpowiednio do ich

tresci_ wypetni¢ badz dokonaé wilasciwego wyboru opcji poprzez skreslenie
niewlasciwej.

MIEJSCOWOSC ooverrrersrrrssrssmsssssssssssssssissssanens 1201 U1 2018 roku.

pieczeé i podpis osoby uprawnionej do
sktadania oswiadczen woli
w imieniu Wykonawcy



