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Zalgcznik nr 1
do ogloszenia o zam6wieniu

FORMULARZ OFERTY

Nazwa Wykonawcy:

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

Gmina Ke¢pno/Miejsko-Gminny Osrodek
Pomocy Spolecznej

ul. Ks. P. Wawrzyniaka 10

63-600 K¢pno

W odpowiedzi na ogloszenie 0 zaméwieniu w postgpowaniu o udzielenie zaméwienia
publicznego na ustugi spoleczne na zadanie pn.: .Swiadczenie uslug opiekunczych
w Calodziennym Klubie Seniora ,,Pod Zurawiem” — Centrum Wsparcia Opiekunow”
nr MGOPS Je.1.26.1.3.2019 w zwiazku z realizacja umowy o dofinansowanie projektu pn.:
,Razem z Szansa — wzrost dostepno$ci uslug opiekunczych i wsparcie opiekunow
faktycznych w Gminie Kepno” nr RPWP.07.02.02-30-0031/17-00 z dnia 13 listopada 2018
r. wspolfinansowanego ze $rodkow Europejskiego Funduszu Spolecznego w ramach Osi
priorytetowej 7 Wlaczenie spoleczne, Dzialanie 7.2. Uslugi spoteczne 1 zdrowotne,
Poddziatanie 7.2.2. Ustugi spoleczne i zdrowotne — projekty konkursowe, Wielkopolskiego
Regionalnego Programu Operacyjnego na lata 2014-2020

1. Oséwiadczam(-y), 7ze akceptuje(-my) w calosci wszystkie warunki zawarte
w ogloszeniu 0 zamowieniu.

2. SKLADAM(-Y) OFERTE na wykonanie przedmiotu zamoéwienia w zakresie
okreslonym w ogloszeniu o zaméwieniu, na nastgpujacych warunkach:



Eﬂ?g;:jz:kie |85k samorzno wosewoozrma Unia Europejska | """
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Przedmiot Liczba : — Wartoéé oferty
o) . jednostkowa
zamowienia godzin brutto w zl.
brutto w zl.
A B G D (BxC)
Swiadczenie ustug
opiekunczych 936
Warto$¢ oferty brutto za realizacj¢ przedmiotu zaméwienia:
Wartost ofetty BIORO! . ... .. onecmmisiismssyssmisssamsbiisssmimmsimmarmimia s s zt.

(STOWIUE DITILO: 1evvivtiveeieetiene ettt ettt b e bbb n s

zlotych).

3. Oswiadczam(-y), ze powyzsze ceny brutto zawieraja wszystkie koszty, jakie ponosi
Zamawiajacy w przypadku wyboru niniejszej oferty.

4. Oswiadczam(-y), ze zapoznatem(-liSmy) si¢ z ogloszeniem o zamoéwieniu i nie wnoszg
(nie wnosimy) do niego zadnych zastrzezen.

5. Os$wiadczam(-y), ze zlozona przeze mnie (przez nas) oferta spelnia wszystkie wymogi
dotyczace przedmiotu zamdowienia zawarte w ogloszeniu o zamoéwieniu.

6. Oswiadczam(-y),

prawidlowego przygotowania i ztozenia niniejszej oferty.

ze

uzyskalem(-lismy) wszelkie

informacje niezbedne

do

7. Oswiadczam(-y). ze zapoznatem(-liSmy) si¢ z postanowieniami umowy (stanowiacym
zalaczniku nr 4 do ogloszenia o zamowieniu) i zobowigzujg(-my) si¢, w przypadku
wyboru mojej (naszej) oferty, do zawarcia umowy zgodnej z niniejszg oferta,
na warunkach okreslonych w ogloszeniu, w miejscu i terminie wyznaczonym przez

Zamawiajgcego.

8. Oferte niniejszg sktadam(-y) na ...............

...er.. KOl€jNO ponumerowanych stronach.

9. WRAZ Z OFERTA sktadam(-y) nastgpujace o§wiadczenia i dokumenty:

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................
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10. Oéwiadczam(-y). ze wypelnitem(-lismy) obowiazki informacyjne przewidziane
w art. 13 lub art. 14 RODO' wobec osob fizycznych, od ktérych dane osobowe
bezposrednio lub posrednio pozyskatem(-lismy) w celu ubiegania si¢ o udzielenie
zamoOwienia publicznego w niniejszym postgpowaniu.*

(miejscowosc)

podpis osoby(oséb) uprawnionej(ych)
do reprezentowania Wykonawcy

! Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie
ochrony os6b fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu
takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogélne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L
119 z dnia 4 maja 2016 1., str.1).

* W przypadku, gdy Wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niz bezposrednio jego dotyczacych

lub zachodzi wylaczenie stosowania obowiazku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5

RODO treéci o$wiadczenia Wykonawca nie sktada (usunigcie tresci o§wiadczenia np. przez jego wykreslenie).



