Nr sprawy MOPS-DFK.2318.3.2017

Zalacznik do zamowienia

(piecze¢ adresowa Wykonawcy)

1.

“ N

AN

doroslych 7 zaburzeniami psychicznymi zamieszkalych na terenie miasta Kalisza

Miejski Osrodek Pomocy Spolecznej
ul. Obywatelska 4
62-800 Kalisz

FORMULARZ OFERTOWY

Swiadczenie specjalistycznych ustug opiekuriczych w I pétroczu 2018r. dla os6b

»

Oferujemy wykonanie specjalistycznych ustug opiekuficzych dla oséb dorostych z zaburzeniami
psychicznymi wedtug ponizszych cen jednostkowych: (element podlegajqcy ocenie, ktory zostanie
ogloszony podczas otwarcia ofert)

a/ warto$¢ jednej roboczogodziny (60 min.) specjalistycznej ustugi opiekunczej w dni

POWSZEANIE ...oovvinviiiiiieiiiieecieeaee zh, x 14.880 godzin = .......ccocoeviiiiiiiiieiee zt. brutto
STOWINIE DIULLO: ..ttt ettt et et et e st e e b e eaeeeneee
w tym podatek vat ......... Y0 e zh.

b/ warto$¢ jednej roboczogodziny (60 min.) specjalistycznej ushugi opiekunczej w dni wolne od
PTACY weeiierieenieeereeniee et zh x 1.728 godzin = .....cccooiiiiii zt. brutto
STOWINIE DIULLO: ..ttt ettt et et et e st e e b e eaeeeneee
w tym podatek vat ......... Y0 e zh.

Cena pozostaje niezmienna przez caly okres obowiazywania umowy oraz uwzglednia wszystkie
koszty wykonania zamowienia.
Oswiadczamy, ze zapoznalisSmy si¢ z trescia zamoOwienia i nie wnosimy zastrzezen.
Akceptujemy tre$¢ projektu umowy oraz zobowigzujemy si¢ do zawarcia umowy w miejscu czasie
wyznaczonym przez Zamawiajacego.
ZdobylisSmy wszelkie konieczne informacje niezbgdne do przygotowania oferty i realizacji
zamoOwienia.
Oswiadczamy, Zze uwazamy si¢ za zwigzanych niniejsza oferta na czas wskazany w zamowieniu.
Przyjmujemy do wiadomosci, ze liczba godzin $wiadczonych ustug moze ulec zmniejszeniu
w zalezno$ci od ilo$ci 1 zakresu wydanych przez zamawiajacego decyzji administracyjnych.

Dane teleadresowe Wykonawcy do prowadzenia korespondencji:
NAZWA: e et e et e e et e e s et e e e e e e earaees

SIEAZIDA: e ————————————————————————————————————————————————————————————————————

NrtelefOonu: e NE AKX oo

Zaktacznikami do niniejszej oferty sa:

T S

/podpis/y, pieczatki osoby/os6b upowaznionych



Kategoria przedsigbiorstwa Wykonawcy (zaznaczy¢ wlasciwe):

F 3 mikroprzedsigbiorstwo — to przedsigbiorstwo zatrudniajace mniej niz 10 osob i ktdrego roczny obrot
lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 min. EUR;

X male przedsigbiorstwo — to przedsigbiorstwo zatrudniajace mniej niz 50 os6b i ktérego roczny obrot
lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 mln. EUR;

X srednie przedsigbiorstwo— to przedsigbiorstwa, ktore nie sa mikroprzedsigbiorstwami ani matymi
przedsigbiorstwami i ktdre zatrudniaja mniej niz 250 os6b i ktorych roczny obrot nie przekracza 50 min.
EUR lub roczna suma bilansowa nie przekracza 43 mln. EUR.

/podpis/y, pieczatki osoby/os6b upowaznionych



