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zafacznik nr 1 - formularz ofertowy

FORMULARZ OFERTOWY

Dane wykonawcy:

IMIE | NAZWISKO

ADRES WYKONAWCY

TERMIN ZWIAZANIA OFERTA 20 dni

TELEFON

E-MAIL

KOSZT PRACY BRUTTO (PLN/M-C)

W zwigzku z ogltoszeniem postepowania o udzielenie zamdwienia na: dostawe sprzetu oraz
wyposazenia rehabilitacyjnego wchodzgcego w skitad projektu ,WdrozZenie i realizacja programu
wczesnego wykrywania wad rozwojowych i rehabilitacji dzieci klas I-VI szkdt podstawowych,
w zakresie otyfosci i chordb kregostupa, w CM Arnica w Starych Babicach” wspoétfinansowanego ze
srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego, w ramach dziatania 9.2. Ustugi spoteczne i ustugi
opieki zdrowotnej, Poddziatania 9.2.2 Zwiekszenie dostepnosci ustug zdrowotnych Regionalnego
Programu Operacyjnego Wojewddztwa Mazowieckiego na lata 2014-2020, oferujemy wykonanie
przedmiotu zamodwienia zgodnie z zakresem zamieszczonym w ogtoszeniu ijego zatgcznikach,

opisanym niniejszg oferta.

Przedmiot zamdwienia, w postaci zatrudnienia na stanowisku ..........c.cceceeeeueunene wykonam za cene
........................... PLN brutto/m-c, stownie:
.......................................................................................................... PLN).

Oswiadczam, ze:

zapoznatem sie z zapytaniem ofertowym i jego zatgcznikami i nie wnosimy do niego zadnych
zastrzezen i w petni go akceptujemy,

akceptuje wzér umowy i zobowigzujemy sie w przypadku wyboru naszej oferty do zawarcia umowy
zgodnie z tym wzorem,

uzyskatem/-tam wszelkie informacje niezbedne do prawidtowego przygotowania i ztozenia oferty,
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V. Uwazam sie za zwigzanego/-3 niniejszg ofertg na czas wskazany w zaproszeniu do ztozenia oferty.

VI.  Zataczniki:

1) Oswiadczenie o braku podstaw do wykluczenia z postepowania (zatgcznik nr 2a do zapytania
ofertowego)
2) Dokument/-y potwierdzajacy posiadane kwalifikacje — na wzorze wtasnym Oferenta, bgdz

powszechnie obowigzujgcym

Miejscowosc i data

Podpis osoby uprawnionej do reprezentowania

wykonawcy

* - niepotrzebne skresli¢
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