Załącznik nr 2 do Zaproszenia do złożenia oferty z dnia 11.09.2023 r.


…................................................................          	
                       (pieczęć Oferenta)
Ośrodek Pomocy Społecznej w Międzyrzeczu
ul.  Wojska Polskiego 13 B
66-300 Międzyrzecz


								




OFERTA REALIZACJI ZAMÓWIENIA PUBLICZNEGO

	Odpowiadając na zaproszenie do złożenia oferty z dnia 11.09.2023 r. znak sprawy OPS.MczD.26…………..2023. na realizację zamówienia publicznego pn. „Świadczenie usług asystenta osobistego osoby niepełnosprawnej w ramach Programu Ministerstwa Rodziny i Polityki Społecznej pn. „Asystent osobisty osoby niepełnosprawnej” - edycja 2023” oraz świadczenie usług opieki wytchnieniowej w ramach Programu Ministerstwa Rodziny i Polityki Społecznej pn. „Opieka Wytchnieniowa” - edycja 2023”

Ja niżej podpisany/My niżej podpisani*:

…………………………………………………………………………………………………………..
działając w imieniu i na rzecz:

	Nazwa Wykonawcy:
	

	Adres Wykonawcy:
	

	Dane kontaktowe (telefon, fax, e-mail):
	

	NIP
	

	REGON
	

	Nr KRS (jeśli dotyczy)
	

	Nr rachunku bankowego
	



składamy ofertę na wykonanie przedmiotu zamówienia w zakresie określonym w wymienionym wyżej zaproszeniu do złożenia oferty.

Oferujmy wykonanie przedmiotu zamówienia za następującą cenę:

[bookmark: _Hlk57655738]netto ................................. zł (słownie: ………………………………………………………………..)

wraz z podatkiem VAT w wysokości ………. % w kwocie  …........................ zł, co daje kwotę brutto
…………………………. zł (słownie: ………………………………………………………………..).



________________________
*Niewłaściwe skreślić

Oświadczenie dotyczące posiadania statusu podmiotu ekonomii społecznej:

Oświadczam/Oświadczamy*, że: (właściwe zaznaczyć)
· posiadamy status podmiotu ekonomii społecznej,
rodzaj podmiotu: ……………………………………………

· nie posiadamy statusu podmiotu ekonomii społecznej.


Oświadczam/Oświadczamy*, że:
1. Zapoznałem/Zapoznaliśmy* się z opisem przedmiotu zamówienia i nie wnoszę/wnosimy* do niego zastrzeżeń.
2. Spełniam/Spełniamy* warunki określone przez Zamawiającego.
3. Wykonam/Wykonamy* zamówienie w terminie ………………………….. .
4. Wynagrodzenie obejmuje całość zamówienia (w tym ewentualny koszt pracodawcy).
5. Wszystkie informacje podane w ofercie oraz załącznikach są zgodne z aktualnym stanem prawnym i faktycznym.

Załącznikami do niniejszego formularza oferty, stanowiącymi integralną część oferty są:
1.  ……………………….
2.  ……………………….
3. ………………………..


…...........................................  dn. …................................           
(miejscowość i data podpisania oferty)



  ……....…………..….…..................................................
           (Podpis osoby uprawnionej/ podpisy osób uprawnionych)




__________________________
* Niewłaściwe skreślić
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