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Załącznik nr 2 do WZ
……………………………
(miejscowość, data)
Znak sprawy (nr zamówienia): ZP.8.2023

……………………………………….……………
Nazwa i adres firmy /pieczęć/
NIP: ........................................................................
REGON: .................................................................
TELEFON: ............................................................
E-mail: ...................................................................


FORMULARZ OFERTY

1) Oferujemy wykonywanie przedmiotu zamówienia dla Części A
	[bookmark: _Hlk152762777]a
	b
	c
	

	
	Koszt 1 godziny rehabilitacji
	przewidywana ilość godzin 
	Cena oferty brutto
(kolumna b x c)

	Przeprowadzenie zajęć z rehabilitacji
	
………………………zł
Słownie: ………………
	288
	
…………………………………zł
Słownie: ………………………...

	Imię i nazwisko osoby oddelegowanej do realizacji zamówienia
	
…………………………………………………………………………….



2) Oferujemy wykonywanie przedmiotu zamówienia dla Części B
	a
	b
	c
	

	
	Koszt 1 godziny warsztatów
	przewidywana ilość godzin 
	Cena oferty brutto
(kolumna b x c)

	Przeprowadzenie warsztatów rękodzieła
	
………………………zł
Słownie: ………………
	96
	
…………………………………zł
Słownie: ………………………...

	Imię i nazwisko osoby oddelegowanej do realizacji zamówienia
	
…………………………………………………………………………….



3) Oferujemy wykonywanie przedmiotu zamówienia dla Części C
	[bookmark: _Hlk152763250]a
	b
	c
	

	
	Koszt 1 godziny zajęć
	przewidywana ilość godzin 
	Cena oferty brutto
(kolumna b x c)

	Przeprowadzenie zajęć sensorycznych
	
………………………zł
Słownie: ………………
	96
	
…………………………………zł
Słownie: ………………………...

	Imię i nazwisko osoby oddelegowanej do realizacji zamówienia
	
…………………………………………………………………………….



4) Oferujemy wykonywanie przedmiotu zamówienia dla Części D
	a
	b
	c
	

	
	Koszt 1 zajęć
	przewidywana ilość zajęć 
	Cena oferty brutto
(kolumna b x c)

	Przeprowadzenie zajęć z ruchowo-relaksacyjnych
	
………………………zł
Słownie: ………………
	48
	
…………………………………zł
Słownie: ………………………...

	Imię i nazwisko osoby oddelegowanej do realizacji zamówienia
	
…………………………………………………………………………….



5) Oferujemy wykonywanie przedmiotu zamówienia dla Części E
	[bookmark: _Hlk152763387]a
	b
	c
	

	
	Koszt 1 godziny zajęć
	przewidywana ilość godzin 
	Cena oferty brutto
(kolumna b x c)

	Przeprowadzenie zajęć z pielęgniarką
	
………………………zł
Słownie: ………………
	48
	
…………………………………zł
Słownie: ………………………...

	Imię i nazwisko osoby oddelegowanej do realizacji zamówienia
	
…………………………………………………………………………….





6) Oferujemy wykonywanie przedmiotu zamówienia dla Części F
	a
	b
	c
	

	
	Koszt 1 spotkania
	przewidywana ilość spotkań 
	Cena oferty brutto
(kolumna b x c)

	Organizacja i przeprowadzenie wydarzeń towarzyskich 
	
………………………zł
Słownie: ………………
	2
	
…………………………………zł
Słownie: ………………………...

	Imię i nazwisko osoby oddelegowanej do realizacji zamówienia
	
…………………………………………………………………………….



Ja (my) niżej podpisany(i) oświadczam(y), że:
1. zapoznałem (zapoznaliśmy) się z treścią zapytania dla niniejszego zamówienia;
2. gwarantuję wykonanie całości niniejszego zamówienia zgodnie z treścią zapytania;
3. akceptuję bez zastrzeżeń wzór umowy stanowiący załącznik nr 3 do Zapytania Ofertowego;
4. jestem(śmy) świadomy odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia;
5. w przypadku udzielenia mi(nam) zamówienia zobowiązuję(emy) się do zawarcia pisemnej umowy w terminie i miejscu wskazanym przez Zamawiającego;
6. oświadczam(y), że zapoznałem(zapoznaliśmy) się w sposób wystarczający i konieczny ze szczegółowym zakresem zamówienia zawartym w Zapytaniu Ofertowym, w tym w załączniku nr 1 oraz wszystkimi informacjami niezbędnymi do zrealizowania zamówienia. Nieznajomość powyższego stanu nie może być przyczyną dodatkowych roszczeń finansowych;
7. oświadczam(y), że w cenie oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty wykonania zamówienia i realizacji przyszłego świadczenia umownego;
8. oświadczam(y), że dysponuję(emy) niezbędną wiedzą i doświadczeniem oraz pracownikiem zdolnym do wykonania zamówienia zgodnie z załącznikiem nr 1 do zapytania;
9. akceptuję(emy) przedstawione przez Zamawiającego warunki płatności;
10. Oświadczam(my) iż, wypełniłem(liśmy) obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym zapytaniu.


……...............................................................
podpisy osób uprawnionych
do składania oświadczeń woli w imieniu wykonawcy
…..…………………..…………… dnia………………. 
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