Fundusze [
Europejskie §
Program Regionalny N

** %

q M ALO P O L S I( A Euro:ejj?ljiaFuE(lijuzggaigesclz(n? * gk

-

e

**
* ok

Zatacznik nr 1

FORMULARZ OFERTOWY
DANE OFERETNA
Imie i nazwisko/ nazwa podmiotu: Adres:
Telefon: E-mail:
REGON (jesli dotyczy): WWW:
NIP lub PESEL: Reprezentant:

(osoba uprawniona do podpisania umowy)

OSOBA DO KONTAKTU (jesli inna niz wymieniona powyzej)

Imie i nazwisko: E-mail:
Telefon:
Imie i nazwisko specjalisty/specjalistéw Cena brutto w PLN za 1 godzine zegarowa
sSwiadczenia ustug
L e e e et
..................................................................... PLN
2 e e et et et te e s e e beaete s eaaes
(WEtym VAT oo PLN)
TR

Jednoczesnie oSwiadczam, ze:

1.
2.

E

Posiadam wymagane kwalifikacje i doswiadczenie w zakresie objetym przedmiotem zamdwienia.
Znajduje sie w sytuacji finansowej i ekonomicznej zapewniajgcej prawidtowe wykonanie
zamowienia.

Cena oferty zwiera wszystkie niezbedne do realizacji zadania koszty.

Jestem zwigzany niniejszg ofertg 30 dni.

W przypadku przyznania mi zamoéwienia zobowigzuje sie do zawarcia umowy w miejscu i
terminie wskazanym przez Zamawiajacego.

W przypadku przyznania mi zamdwienia moje tgczne zaangazowanie zawodowe w realizacje
wszystkich projektow finansowanych z funduszy strukturalnych i FS oraz dziatan finansowanych z
innych zrédet, w tym srodkéw witasnych i innych podmiotéw, nie przekroczy 276 godzin
miesiecznie (dotyczy oséb fizycznych oraz oséb fizycznych prowadzacych dziatalnosé gospodarcza
wykonujgcych zamowienie osobiscie).

Do oferty dotagczam nastepujace dokumenty:

oswiadczenie o braku powigzan kapitatowych lub osobowych;

oswiadczenie zwigzane z przetwarzaniem danych osobowych;

szczegdtowy Zyciorys zawodowy/portfolio osoby/oséb wymienionych w ofercie;
petnomocnictwo do podpisywania ofert (jesli dotyczy).

(data, podpis, piecze¢ Oferenta)
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Zatgcznik nr 2

OSWIADCZENIE O BRAKU POWIAZAN KAPITALOWYCH LUB OSOBOWYCH

Niniejszym os$wiadczam, ze Oferent nie jest powigzany kapitatowo lub osobowo z
Zamawiajgcym, tj. Fundacjg Rozwoju Regiondw z siedzibg w Nowym Saczu.

Przez powigzania kapitatowe lub osobowe rozumie sie 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 wykonawca,
polegajgce w szczegdlnosci na:

e uczestniczeniu w spotce jako wspdlnik spotki cywilnej lub spétki osobowej;

e posiadaniu co najmniej 10 % udziatéw lub akcji;

e petnieniu funkcji cztonka organu nadzorczego lub zarzadzajacego, prokurenta,
petnomocnika;

e pozostawaniu w zwigzku matzenskim, w stosunku pokrewienstwa lub
powinowactwa w linii prostej (rodzice, dzieci, wnuki, tesciowie, zie¢, synowa), w
stosunku pokrewienstwa lub powinowactwa w linii bocznej do drugiego stopnia
(rodzenstwo, krewni matzonka/i) lub pozostawania w stosunku przysposobienia,
opieki lub kurateli.

(data i podpis Oferenta)
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Zatgcznik nr 3

OSWIADCZENIE ZWIAZANE Z PRZETWARZANIEM DANYCH OSOBOWYCH

Ja nizej podpisany na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a, art. 9 ust. 2 lit. a rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0sob fizycznych
w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych
oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzqdzenie o ochronie danych) Dz. Urz. UE L 119/1,
z 4.5.2016, zwanego dalej ,,RODO” wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych
(podanych w tresci niniejszej oferty), w zakresie niezbednym do oceny i wybory oferty i podpisania
umowy. Podanie przeze mnie danych osobowych jest dobrowolne, aczkolwiek odmowa ich podania
jest réwnoznaczna z brakiem mozliwosci wziecia udziatu w postepowaniu o udzielenie zamodwienia

i skutkowac bedzie odrzuceniem oferty.

Oswiadczam, ze jest mi wiadomym, iz posiadam prawo do zgdania od wskazanego w niniejszym

oswiadczeniu administratora danych osobowych, umozliwienia mi:

- dostepu do moich danych osobowych;

- sprostowania moich danych osobowych;

- usuniecia moich danych osobowych, jezeli zachodzi jedna z okolicznosci wskazanych w art. 17 ust.
1 RODO i jezeli przetwarzanie moich danych osobowych nie jest niezbedne w zakresie wskazanym
w art. 17 ust. 3 RODO;

- ograniczenia przetwarzania moich danych osobowych w przypadkach wskazanych w art. 18 ust. 1
RODO.

Oswiadczam, ze jest mi wiadomym, iz posiadam prawo do wniesienia do wskazanego ponizej
administratora danych osobowych sprzeciwu wobec przetwarzania moich danych osobowych.

Oswiadczam, ze jest mi wiadomym, iz posiadam prawo do przenoszenia moich danych
osobowych.

Oswiadczam, ze jest mi wiadomym, iz posiadam prawo do wniesienia skargi do organu
nadzorczego, tj. do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, w przypadku uznania, ze
przetwarzanie moich danych osobowych narusza przepisy RODO.

Oswiadczam, Ze jest mi wiadomym, iz posiadam prawo do wycofania w dowolnym momencie

zgody na przetwarzanie moich danych osobowych.

Pouczenie:

Administratorem danych osobowych Fundacja Rozwoju Regiondw z siedzibg w Nowym Sgczu. Dane
osobowe bedq przetwarzane przez okres niezbedny dla realizacji procesu wyfonienia oferty,
a w przypadku oferenta lub oferentow, ktorych oferta zostata wybrana przez okres niezbedny do
realizacji przedmiotu zamdwienia.

Podstawq przetwarzania danych osobowych jest zgoda Wykonawcy.

W zwiqzku z przetwarzaniem danych osobowych oferentowi przystuguje prawo do:

- Zzgdania od Administratora dostepu do danych osobowych,

- Zgdania od Administratora sprostowania danych osobowych,
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- Zzgdania od Administratora usuniecia danych osobowych,

- Zzgdania od Administratora ograniczenia przetwarzania danych osobowych,

- Wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania danych osobowych,

- przenoszenia danych osobowych,

- wniesienia skargi do organu nadzorczego.

Z powyzszych praw mozna skorzystac poprzez:

- kontakt e-mailowy pod adresem: iod@f-rr.org

- kontakt pisemny, za pomocq poczty tradycyjnej na adres: ul. 1 Brygady 6, 33-300 Nowy Sqcz.
Administrator doktada wszelkich staran, aby zapewnic¢ wszelkie srodki fizycznej, technicznej
i organizacyjnej ochrony danych osobowych przed ich przypadkowym czy umysinym zniszczeniem,
przypadkowq utratq, zmiang, nieuprawnionym ujawnieniem, wykorzystaniem czy dostepem,

zgodnie ze wszystkimi obowigzujgcymi przepisami).

(data i podpis Oferenta)




