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Załącznik nr 1 do zapytania ofertowego nr 2


…………………………., dnia   …………..…..

Dane oferenta:
Nazwa: 
Adres:
Tel.:
E-mail: 
NIP: 
REGON: 
KRS: 
Do Zamawiającego:
[bookmark: _Hlk482267538]MFood S.A.
[bookmark: _Hlk482267618]ul. Ogrodowa 72/74
91-071 Łódź
NIP: 7272757318
REGON: 100844077
	

	




FORMULARZ OFERTOWY
[bookmark: _GoBack]W odpowiedzi na zapytanie ofertowe z dnia 10.11.2017 r., którego przedmiotem jest zakup usług doradczych w zakresie przygotowania dokumentacji niezbędnej do pozyskania zewnętrznych źródeł finansowania o charakterze udziałowym dzięki emisji akcji na rynku giełdowym prowadzonym przez Giełdę Papierów Wartościowych w Warszawie S.A.  na rzecz przedsiębiorstwa MFood S.A.- w ramach Projektu, na którego realizację planuje ubiegać się o dofinansowanie ze środków Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, w ramach Programu Operacyjnego Inteligentny Rozwój 2014-2020, Działania 3.1 „Finansowanie innowacyjnej działalności MŚP z wykorzystaniem kapitału podwyższonego ryzyka", Poddziałania 3.1.5 Wsparcie MŚP w dostępie do rynku kapitałowego -4 Stock.

1. Oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia: 

	L.p.
	Nazwa
	Cena netto
	VAT
	Cena brutto

	1.
	procedura obiegu informacji poufnych
	
	
	

	2.
	polityka informacyjna spółki
	
	
	

	3.
	raport due dilligence
	
	
	

	4.
	wycena spółki
	
	
	

	5.
	raport z audytu sprawozdań finansowych
	
	
	

	6.
	prospekt emisyjny
	
	
	

	7.
	teaser inwestycyjny
	
	
	

	8.
	prezentacja inwestorska
	
	
	

	SUMA
	
	
	



1. Przystępując do postępowania o udzielenie zamówienia oświadczam, że zapoznałem się 
z zapytaniem ofertowym i nie wnoszę żadnych zastrzeżeń.
1. Oświadczam, że w cenie wskazanej w niniejszej ofercie wliczone są wszystkie niezbędne składniki do realizacji zamówienia.
1. Oświadczam, że spełniam warunek udziału w postępowaniu określony w punkcie 5a zapytania ofertowego – dotyczącego rodzaju podmiotu, który może być Wykonawcą.
1. Oświadczam, że akceptuję warunki realizacji zamówienia określone w zapytaniu ofertowym.
1. Termin ważności oferty: do dnia ………………
1. Termin realizacji zamówienia: do dnia ……………………
1. Osoba do kontaktu: …………………, tel. …………………………, e-mail: ………………………




					
……………………. 				    ......................................................................
   /data/                                                                 	 	 /podpis Oferenta/osoby uprawnionej 
								         do  reprezentacji Oferenta/
image1.jpeg
¥4 Fundusze - Unia Europejska
Eu rOpejSkie PARP Europejski Fundusz

” 2 Rozwoju Regionalnego
Inteligentny Rozwdj




