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Projekt współfinansowany ze środków Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego

                                                            Załącznik nr 1 do IWZ
FORMULARZ OFERTOWY

Wykonawca:

Nazwa/imię i nazwisko: …………...........................................................................................................................
Siedziba/miejsce zamieszkania: ……………….........................................................................................................
Nr telefonu/faksu................................................................................................................................................
Adres e-mail........................................................................................................................................................
NIP.......................................................................................................................................................................
Osoba upoważniona do kontaktów: ........................................................................ tel. ....................................

W związku z prowadzonym postępowaniem o udzielenie zamówienia publicznego na świadczenie przez okres od dnia podpisania umowy do dnia 31.08.2021 r. specjalistycznych usług opiekuńczych w ramach projektu „Usługi społeczne dla mieszkańców powiatu obornickiego” realizowanego w Poddziałaniu 7.2.2 Wielkopolskiego Regionalnego Programu Operacyjnego na lata 2014-2020, działając w imieniu i na rzecz Wykonawcy, składam przedmiotową ofertę na realizację zamówienia:
Cena brutto za całość zamówienia: ....................................................................................................... zł
słownie: ......................................................................................................................................................... zł
wg następującego wyliczenia:
	Rodzaj usługi
	Maksymalna liczba godzin w okresie obowiązywania umowy 
(1)
	Cena brutto za 1 godzinę usług 
(2)
	Łączna cena za wykonywanie usług w okresie obowiązywania umowy
 Łączna cena = (1) * (2)

	specjalistyczne usługi opiekuńcze zgodnie z opisem przedmiotu zamówienia w IWZ
	1800 godzin zegarowych
	………….. zł brutto
	........................................ zł brutto


Wykonawca oświadcza, że:

1. w przypadku konieczności realizacji usług w formie stacjonarnej (gabinecie) usługi te będą świadczone na terenie administracyjnym powiatu obornickiego pod adresem:  
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...
2. wycena przedmiotu zamówienia uwzględnia wszystkie wymagania stawiane przez Zamawiającego i obejmuje cały zakres rzeczowy zamówienia w danej części.

3. zapoznał się z Istotnymi Warunkami Zamówienia i uznaje się za związanego określonymi w nich wymaganiami i zasadami postępowania.
4. pozostaje związany niniejszą ofertą na czas wskazany w Istotnych Warunkach Zamówienia, tj. 30 dni od upływu terminu składania ofert.

5. akceptuje załączony do IWZ  wzór umowy i zobowiązuje się w przypadku wyboru oferty do zawarcia umowy z Zamawiającym na określonych w tym wzorze warunkach.
6. posiada wszelkie informacje potrzebne do zrealizowania przedmiotu zamówienia.

7. oferta:

a. nie zawiera informacji stanowiących tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji. 
b. zawiera informacje stanowiące tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów  o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji. Informacje takie zawarte są w następujących dokumentach: 

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

8. integralną część niniejszej oferty stanowią załączniki:

· Oświadczenie  dotyczące spełniania warunków udziału w postępowaniu (Załącznik nr 2 do IWZ)
· Oświadczenie  o braku podstaw do wykluczenia z postępowania (Załącznik nr 3 do IWZ)

· Wykaz osób wyznaczonych do realizacji zamówienia (Załącznik nr 4 do IWZ)

· Oświadczenie Wykonawcy RODO (Załącznik nr 5 do IWZ)

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

Data i podpis osoby /osób/ upoważnionej/ych

do reprezentowania Wykonawcy
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