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Bielskio Stowarzyszenis Artystyczne FUNDACIA TEATRU
GRODZKIEGO

Zatacznik nr 1. Formularz ofertowy

Miejscowosé, data

Imie i nazwisko

Adres, telefon, e-mail
FORMULARZ OFERTOWY

W odpowiedzi na zapytanie ofertowe dotyczace Swiadczenie ustug doradztwa prawnego w zwigzku

’

z realizacjg projektu ,,Rozwin skrzydta. Daj sobie szanse na zmiane.” wspétfinansowanego przez Unie

Europejska (9.1.5 RPO WSL), sktadam swojg oferte.

Proponowana cena za wykonanie ustugi zgodnie z przedmiotem zamdwienia:

netto ..... ztotych (stownie: ....... ztotych) za godzine Swiadczenia ustug
brutto ..... ztotych (stownie: ....... ztotych) za godzine Swiadczenia ustug
w tym VAT ....... ztotych (stownie: ......... ztotych).

Uwaga: osoby nie prowadzgce dziatalnosci gospodarczej proszone sg o podanie ceny brutto godzinowego
wynagrodzenia.

Zataczniki do oferty: Czytelny podpis
1. Oswiadczenie o spetnianiu warunkéw postepowania.
2. Oswiadczenie o braku powigzan.
3. Qv
4. Kopia dyplomu, wpisu na liste radcow lub adwokatow

Fundusze /f Unia Europejska

Europejskie
P€) . Slaskie. Europejski Fundusz Spoteczny
Program Regionalny Pozytywna energia
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Blelakia Stowsrzyszenis Artystycene FUNDACIA TEATRU
GRODZKIEGO

Zatacznik nr 2. Oswiadczenie o spetnianiu warunkéw postepowania.

Miejscowosé, data

Imie i nazwisko

Adres

OSWIADCZENIE

W zwigzku z ofertg sktadang w odpowiedzi na zapytanie ofertowe dotyczace $wiadczenie ustugi doradztwa
prawnego na rzecz uczestnikdw projektu ,Rozwin skrzydta. Daj sobie szanse na zmiane.”
wspétfinansowanego przez Unie Europejska (9.1.5 RPO WSL) oswiadczam, ze spetniam wszystkie warunki
udziatu w postepowaniu, okreslone w zapytaniu ofertowym.

Czytelny podpis

Fundusze /f Unia Europejska

Europejskie
P€) . Slaskie. Europejski Fundusz Spoteczny
Program Regionalny Pozytywna energia
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Bielskio Stowarzyszenis Artystyczne FUNDACIA TEATRU
GRODZKIEGO

Zatacznik nr 3. Oswiadczenie o braku powigzan

..................................................... Miejscowos¢, data

OSWIADCZENIE O BRAKU POWIAZAN

Oswiadczam, ze nie mam powigzan kapitatowych lub osobowych rozumianych jako wzajemne powigzania
miedzy Beneficjentem lub osobami upowaznionymi do zaciggania zobowigzan w imieniu Beneficjenta lub
osobami wykonujgcymi w imieniu Beneficjenta czynnosci zwigzane z przygotowaniem i przeprowadzeniem
procedury wyboru wykonawcy a wykonawcg, polegajace w szczegdlnosci na:

. uczestniczeniu w spétce jako wspdlnik spotki cywilnej lub spétki osobowej;

o posiadaniu co najmniej 10% udziatéw lub akcji;

J petnieniu funkcji cztonka organu nadzorczego lub zarzgdzajgcego, prokurenta, petnomocnika;

. pozostawaniu w zwigzku matzenskim, w stosunku pokrewienstwa lub powinowactwa w linii

prostej, pokrewienstwa lub powinowactwa w linii bocznej do drugiego stopnia lub w stosunku
przysposobienia, opieki lub kurateli.

Czytelny podpis

Fundusze /f Unia Europejska

Europejskie , s
. Slaskie. Europejski Fundusz Spoteczny
Program Regionalny Pozytywna energia




