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Zatacznik nr 1 do
specyfikacji posgpowania

piecz¢ Wykonawcy

Nr ewidencyjny: WZP.272.34.4.2019.1

OFERTA

NAZWaA WYKONAWCY .....ceeeeeieiiiiiiiiises s s mmmmm e e eeeeeeeeeeeeesssssaasa s s e aeaaaeaeaaaaaaaeaaaeeeeeeeesesssnnnnnnnnnes

A S e e

e-mail: ...
Nawigzujac do prowadzonego zapytania ofertowego na:

» Wykonywanie ustug spratania w pomieszczeniach Domu Seniora w Ry Wielkiej
w ramach projektu pn. Wsparcie dla o0sob starszych,niesamodzielnych, w tym
niepetnosprawnych z terenu powiatu pilskiego, dofiansowanego ze §rodkow
Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Wielkogskiego Regionalnego

Programu Operacyjnego na lata 2014-2020

Ja (IMB 1 NAZWISKO) .. .eiiiiiiiiiiiiite ettt e e e e e e e e e et e e e e et beennneeeseetbnan e e e e eeeas

w imieniu reprezentowanej przeze mnie firmgwmdczamze firma

Oferuj ¢ wykonanie zaméwienia na nagpujacych warunkach:

A. Cenaw ziotych brutto za 1 miegic ...................... X23 MIESICE = .ivvivviviieie e an e,

B. Cena w ziotych brutto za 8 dni (od 21 sierpnia do@sierpnia 2019 r.): .......cooeiiinninnnnn.

Cena brutto za UStU: ..o ztotych
(suma pkt A i pkt B)
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1. Oswiadczam,ze do wykonywania zamowienia zatruglrdi osolg: bezrobotyg lub osolg,
o ktérej mowa w przepisach o zatrudnieniu socjalfyinniepetnosprawg

Oswiadczam, ze: zatrudnie przy wykonywaniu zamowienia 1 osob bezrobotng lub

osole, o ktérej mowa w przepisach o zatrudnieniu socjalym lub niepetnosprawm

wymagamn w poskipowaniu * /

Oswiadczam, ze: zatrudni¢ przy wykonywaniu zamowienia ............. 0s6b
bezrobotnych lub oso6b, o ktérych mowa w przepisacb zatrudnieniu socjalnym lub

niepetnosprawnych* (kryterium oceny ofert)

(*prosze zaznaczy wiasciwe)

2. Wyznaczam nagpujagca osolz do kontaktow z Zamawiggym (koordynatora):

3. Oswiadczam, ze oferowany przedmiot zamowienia (oferowane dostawspetnia
wymagania okrdone przez Zamawiagego.

4. Zapoznatem gize specyfikag postpowania i nie wnoszdo niej zastrzeen.

5. Oswiadczamy,ze zdobylsmy konieczne informacje dotygze realizacji zamowienia oraz
przygotowania i zteenia oferty.

6. Akceptug warunki okrélone we wzorze umowy, stanaygym Zagcznik nr 3 do SIWZ.

7. W przypadku wyboru naszej oferty zobguuje sic do podpisania umowy w terminie
i miejscu wskazanym przez Zamavgigggo.

8. Oswiadczam, ze wypetnitem obowizki informacyjne przewidziane w art. 13 lub
art. 14 rozporgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 201%/6dnia 27 kwietnia
2016 r. w sprawie ochrony oso6b fizycznych w gkiu z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takiahygh oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (ogblne rozpogdzenie o ochronie danych), zwanyRODO wobec o0s6b
fizycznych, od ktérych dane osobowe begpdnio lub pérednio pozyskatem w celu
ubiegania s o udzielenie zamowienia publicznego w niniejszynosgpowaniu
o nr sprawy WZP.272.34.4.2019.1.

9. Zalgcznikami do niniejszego formularza, stangeyimi integralm cz¢s¢ oferty s:
Strona

(miejscowa¢, data)

(podpis i piecatka)



