

[image: ][image: ]
ÁRAJÁNLAT

BORA 94 Borsod-Abaúj-Zemplén Megyei Fejlesztési Ügynökség Nonprofit Kft. részére

Tárgy: Interreg V-A Szlovákia-Magyarország Együttműködési Program SKHU/1902/4.1/101 számú felhívása keretében az Active Aging - Create a cross border team of ambassadors in order to improve the quality of life for Slovak and Hungary seniors (acronym: SKHU Ambassadors, projektazonosító: SKHU/1902/4.1/101) című projekt promóciós anyagok
	AJÁNLATTEVŐ ADATAI

	Ajánlattevő neve:
	

	Ajánlattevő székhelye:
	

	Ajánlattevő teljesítésért felelős vezetőjének neve:
	

	Ajánlattevő telefonszáma:
	

	Ajánlattevő e-mail címe:
	

	Ajánlattevő adószáma:
	



Ajánlati ár promóciós anyagokra:
	CIKKSZÁM
	CIKKNÉV
	Mennyiség (db)
	Nettó egységár (HUF)
	ÁFA (HUF)
	Bruttó egységár (HUF)
	Összesen (HUF)

	AP721413
	Brosian, szélálló összecsukható esernyő, kék
	20
	
	
	
	

	AP800727
	Henderson automata esernyő, fehér
	60
	
	
	
	

	AP800390
	Borinda bambusz fakanál
	100
	
	
	
	

	4908-09
	Kifestőfüzet felnőtteknek, A4
	100
	
	
	
	

	7705-02CD
	Bankkártya méretű nagyító, fehér
	100
	
	
	
	

	2138-29
	Kertészkészlet
	50
	
	
	
	

	2553-00
	Társasjáték fadobozban
	100
	
	
	
	

	 
	Ajándékszatyor nagy
	100
	
	
	
	

	ÖSSZESEN:
	
	
	
	



Az ajánlat érvényessége[footnoteRef:1]: ……. nap. [1: Ajánlattételi felhívás szerint minimum 30 nap] 

Nyilatkozat kizáró okokról, alkalmassági követelményekről
Alulírott …………………………, mint a(z) …………………………………………….. (cégnév, székhely) ajánlattevő cégjegyzésre jogosult képviselője kijelentem, hogy a(z) …………………….. (cégnév) nem tartozik az ajánlattételi felhívásban foglalt kizáró okok hatálya alá, azaz
a) nem független ajánlattévő, azaz amelyben az ajánlatkérő támogatást igénylő, illetve kedvezményezett vagy tulajdonosa (irányító vagy felügyeleti szerve), annak tagja, a szervezet nevében nyilatkozattételre, képviseletre jogosult személy, ezen személy Ptk. 8:1. § (1) bekezdés 2. pontja szerinti hozzátartozója, tulajdonosi, fenntartói, vagyonkezelői, irányítási, képviseleti, munkáltatói, vagy kinevezési jogokat gyakorol, vagy fordítva, amely olyan szállítótól származik, amelynek tulajdonosa (irányító vagy felügyeleti szerve), annak tagja, a szervezet nevében nyilatkozattételre, képviseletre jogosult személy, ezen személy Ptk. 8:1. § (1) bekezdés 2. pontja szerinti hozzátartozója a kedvezményezett szervezetében vagy a másik ajánlattevő szervezetében tulajdonosi, fenntartói, vagyonkezelői, irányítási, képviseleti, munkáltatói vagy kinevezési jogokat gyakorol (összeférhetetlenség), 
b) az ajánlatkérő támogatást igénylő, illetve kedvezményezett vagy másik ajánlattevő vonatkozásában partner vagy kapcsolt vállalkozásnak minősül,
c) az ajánlattevő ugyanabban a beszerzési eljárásban nem jelenhet meg a sajátjától eltérő másik ajánlatban (vagy jelentkezésben) sem ajánlattevőként (vagy részvételre jelentkezőként), sem alvállalkozóként, sem alkalmasságot igazoló szervezetként,
d) akinek tevékenységét a cégbíróság felfüggesztette,
e) aki nem szerepel a cégjegyzékben, egyéb közhiteles nyilvántartásban,
f) aki korábbi, az ajánlatkérővel kötött szerződésének teljesítése során súlyos szerződésszegést követett el,
g) akinek az adószámát a Nemzeti Adó- és Vámhivatal felfüggesztette, illetve törölte,
h) aki a kizáró okokkal kapcsolatban valótlanul nyilatkozott,
i) akivel szemben jogszabályban, továbbá az Interreg V-A Szlovákia-Magyarország Együttműködési Program magyar kedvezményezettjei számára előírt Beszerzési Útmutatóban, vagy egyéb kötelező előírásban foglalt kizáró, vagy összeférhetetlenségi okok felmerülnek.
Nyilatkozat adatkezelési tájékoztató megismeréséről
Alulírott ……………………………………, mint a(z) ……………………………………..….. (cégnév, székhely) ajánlattevő cégjegyzésre jogosult képviselője kijelentem, hogy –mint érintett természetes személy – az ajánlatkérő Adatkezelési tájékoztatóját megismertem, az adatkezelő és az adatfeldolgozók személyéről és jogaimról a tájékoztatást megkaptam, az abban foglalt információkat és tájékoztatást tudomásul vettem, a személyes adataimnak az ajánlati felhívásban megjelölt célú kezeléséhez és feldolgozásához önkéntesen, minden külső befolyás nélkül hozzájárulok.

Dátum: ………………….

…………………………………………
cégszerű aláírás
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