pieczec¢ Oferenta

Zatgcznik nr 1 do Regulaminu konkursu
na wybdr Partnera

FORMULARZ OFERTY

Konkurs na wybor Partneréow w celu przygotowania i wspoélnej realizacji
projektu realizowanego w ramach OsPriorytetowa:1 Wzmocnienie
innowacyjnosci i konkurencyjnosci gospodarki regionu Dziatania:1.5
Opracowanie i wdrozenie nowych modeli biznesowych dla
MSPPoddziatania:1.5.2Wsparcie umiedzynarodowienia przedsiebiorstw -
Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewdédztwa Kujawsko-Pomorskiego
na lata 2014-2020 w branzy narzedziowej i tworzyw sztucznych

OFERENT:

Instytucja Otoczenia Biznesu:

NazwalOB

Forma organizacyjna

Data rejestracji
podmiotu

KRS/NIP

REGON

Adres oferenta

Osoba do
kontaktu/telefon/adres
e-mail.

Osoba uprawniona do
reprezentacji (imie,
nazwisko, funkcja)

Przedsiebiorca nr 1

Nazwa przedsiebiorstwa

Forma organizacyjna

Status przedsigbiorstwa
(Mikro, Mate, Srednie)

Przedmiot dziatalnosci




Liczba osob
zatrudnionych w
przeliczeniu na petne
etaty w ostatnim roku
obrotowym

Udziat % eksportu w
przychodach ze
sprzedazy w ostatnim
roku obrotowym

PKD

NIP

REGON

Adres
oferenta/telefon/e-mail

Osoba uprawniona do
reprezentacji (imie,
nazwisko, funkcja)

Nazwa realizowanego
projektu/termin
realizacji

Przedsiebiorca nr 2

Nazwa przedsiebiorstwa

Forma organizacyjna

Status przedsigbiorstwa
(Mikro, Mate, Srednie)

Przedmiot dziatalnosci

Liczba oséb
zatrudnionych w
przeliczeniu na petne
etaty w ostatnim roku
obrotowym

Udziat % eksportu w
przychodach ze
sprzedazy w ostatnim
roku obrotowym

PKD

NIP

REGON

Adres
oferenta/telefon/e-mail

Osoba uprawniona do
reprezentacji (imie,
nazwisko, funkcja)

[39]




Nazwa realizowanego
projektu/termin
realizacji

Przedsiebiorca nr 3

Nazwa przedsiebiorstwa

Forma organizacyjna

Status przedsigbiorstwa
(Mikro, Mate, Srednie)

Przedmiot dziatalnosci

Liczba osob
zatrudnionych w
przeliczeniu na petne
etaty w ostatnim roku
obrotowym

Udziat % eksportu w
przychodach ze
sprzedazy w ostatnim
roku obrotowym

PKD

NIP

REGON

Adres
oferenta/telefon/e-mail

Osoba uprawniona do
reprezentacji (imie,
nazwisko, funkcja)

Nazwa realizowanego
projektu/termin
realizacji

Przedsiebiorca nr 4*........cccevvevevnnnnns
*sekcje ,Przedsiebiorca” nalezy wypetni¢ dla kazdego przedsiebiorcy sktadajgcego oferte
wspdlnie z IOB.

Osoba do kontaktu:

Imie i nazwisko

Adres

Nrtelefonu

Nrfaksu

(OS]



Adrese-mail

1. W odpowiedzi na ogtoszony przez Torunska Agencje Rozwoju Regionalnego
S.A.konkurs na wybdr Partnera w celu przygotowania i wspolnej realizacji projektu
realizowanego w ramach Priorytetu I Dziatania 1.5 Poddziatania 1.5.2Regionalnego
Programu Operacyjnego dla Wojewodztwa Kujawsko-Pomorskiego w branzy
narzedziowej i przetwdrstwa tworzyw sztucznych, sktadam/y oferte udziatu w
planowanym projekcie oraz oswiadczam/y, ze:

a) Zapoznatem(-am)/lismy sie z Regulaminem Konkursu, akceptuje/emy jego zapisy i
nie wnosze/imy uwag do jego tresci,

b) wyrazam wole aktywnego udziatu w opracowywaniu i realizacji projektu,

c) przystapie do negocjacji i podpisania umowy partnerskiej po zakonczeniu
procedury konkursowej - najpozniej po wyborze Projektu do dofinansowania, ale
przed ztozeniem dokumentacji niezbednej do podpisania umowy z Instytucjg
Ogtaszajacg Konkurs na wybdr projektow,

d) nie podlegam/y wykluczeniu z ubiegania sie o dofinansowanie na podstawie art.
207 ust. 4 Ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz. U. z
2013 r , poz. 885 ze zm.), art. 12 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 15 czerwca 2012 r. o
skutkach powierzania wykonania pracy cudzoziemcom przebywajacym wbrew
przepisom na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej ( Dz. U. z 2012 r. poz. 769) oraz
art. 9 ust. 1 pkt 2 a ustawy z dnia 28 pazdziernika 2002 r. o odpowiedzialnosci
podmiotow zbiorowych za czyny zabronione pod grozba kary ( tekst jednolity: Dz.
U. z 2015 r. poz. 1212),

e) wyrazam/y zgode na przetwarzanie moich/naszych danych osobowych zgodnie z
Ustawg z dnia 29 sierpnia 1997 r . o ochronie danych osobowych (tekst jednolity:
Dz. U. 2002 r., Nr 101, poz. 926, z p6zn.zm.)wytacznie do celéw przeprowadzenia
niniejszej procedury konkursowej na wybdr Partnerow oraz realizacji celow

partnerstwa,
f) udostepnie/my Liderowi projektu - Torunskiej Agencji Rozwoju Regionalnego SA -
dane merytoryczne i finansowe, w zakresie niezbednym do prawidtowego

przygotowania wniosku o dofinansowanie projektu ze $rodkéw Europejskiego
Funduszu Rozwoju Regionalnego.
g) w przypadku uzyskania dofinansowania deklaruje/my wspotfinansowanie projektu
w wysokosci wynikajacej z przypisanej wartosci pomocy publicznej i wniesienie
wynikajgcego z niej wktadu wtasnego.
2. Wykaz doswiadczenia IOBi przedsiebiorstw we wspotrealizacji projektéw zgodnie z
wymaganiami okreslonymi w regulaminie konkursu.

Lp. Nazwa projektu, Opis: Cele ustugi/projektu, zakres Termin realizacji Funkcja w
zadan, obszar realizacji, grupa (od - do) projekcie (Lider/
docelowa Partner/

wykonawca itp.)




3. Opis zgodnoéci dziatania potencjalnych partnerow-I10B i przedsiebiorstw z celami
partnerstwai zakres wspotpracy z beneficjentem w trakcie przygotowania projektu
zgodnie z wymaganiami wskazanymi w § 4 pkt. 4.1 Regulaminu Konkursu:

a) Wsparcie w zakresie podejmowania/ podejmowanie aktywnosci na rynkach
zagranicznych, w tym wyszukiwanie partneréw na rynkach zagranicznych:

b) Wsparcie w zakresie rozwijania/rozwijanie dziatalnosci eksportowej, w tym
wyszukiwanie partneréow na rynkach zagranicznych:

4. Przedstawienie oferowanego wktadu potencjalnych partneréw -10Bi przedsiebiorstw w
realizacje celu partnerstwa zgodnie z wymaganiami wskazanymi w § 4 pkt.
4.Regulaminu Konkursu:

a) Ofertowane zasoby kadrowe.

5. Okres wspotpracy I0B z przedsiebiorstwami dziatajacymi w branzy narzedziowej i

przetwodrstwa tworzyw sztucznych i
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miejscowos¢, data piecze¢ imienna i czytelny podpis osoby

upowaznionej

Zalaczniki do Oferty:

1 [

W

Potwierdzong za zgodnosc¢ z oryginatem kopie statutu podmiotu przystepujacego
do konkursu jako IOB lub innego dokumentu potwierdzonego za zgodnosc z
oryginatem obszaru dziatania podmiotu z celami partnerstwa.

Petnomocnictwo dla IOB ( Zatacznik nr 2 Regulaminu).

Oswiadczenia o niezaleganiu z ptatnosciami (Zatacznik nr 3).

Deklaracje wspoétpracy z Beneficjentem w trakcie przygotowania i realizacji
projektu (Zatacznik nr 4).

Inne dokumenty potwierdzajace umocowanie 0s6b reprezentujacych podmiot, o
ile umocowanie nie wynika z aktualnego rejestru lub ewidencji.

Strategia internacjonalizacji dziatalnosci gospodarczej, lub strategia biznesowa,
ktorej elementem jest strategia w zakresie internacjonalizacji dziatalnosci
gospodarczej, w tym strategia klastra powigzania kooperacyjnego, ktérego jest
cztonkiem jesli posiada.

Dokumenty potwierdzajacerealizacje/wspdtrealizacje projektow zgodnie z
wymogami regulaminu.



