
Znak spawy DPS.261.3.1.2023
Załącznik nr 1                                         
( pieczęć adresowa firmy wykonawcy)




OŚWIADCZENIE OFERENTA

I.
Niniejszym potwierdzam, iż zapoznałem się z treścią zapytania ofertowego i nie wnoszę do niego zastrzeżeń oraz że akceptuję warunki w nim zawarte. 

II.
Oświadczam, iż posiadam niezbędne uprawnienia, wiedzę, doświadczenie, a także konieczne urządzenia i sprzęt, oraz potencjał osobowy i techniczny (technologiczny), które umożliwią mi wykonanie przedmiotu zamówienia w sposób właściwy. 

III.
Ponadto oświadczam, iż złożona przeze mnie oferta obejmuje wszelkie koszty związane z wykonaniem przedmiotu zamówienia, a w przypadku wyboru mojej oferty jako najkorzystniejszej, zobowiązuje się do wykonania umowy w całości, w sposób należyty, z dochowaniem należytej staranności, za cenę wskazaną w treści oferty i w terminie wymaganym przez Zamawiającego. 

IV.
Znajduję się w sytuacji finansowej i ekonomicznej umożliwiającej mi wykonanie przedmiotu zamówienia, w szczególności oświadczam, że nie toczą się przeciwko mnie postępowania zabezpieczające, egzekucyjne ani upadłościowe.



                                                                                      ….........................................................

data, czytelny podpis  Oferenta                       







Załącznik nr 2                                         
FORMULARZ OFERTOWY

Zamawiający: 
Dom Pomocy Społecznej 
Baćkowice 101A
27-552 Baćkowice
NIP 8631701667
REGON 380592575

Oferent:
- nazwa…...............................................................................................................................,
- adres:…................................................................................................................................,
- numer rejestrowy: …...........................................................................................................,
- NIP:....................................., REGON..................................,
- numer telefonu:....................................................................................................................,
- osoba do kontaktów (imię i nazwisko)....................................................................................,
   telefon:..........................................................., e-mail:.........................................................,

Odbiorca:
Dom Pomocy Społecznej w Baćkowicach, Baćkowice 101 A, 27-552 Baćkowice.

Oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia  zgodnie z  formularzem asortymentowo-cenowym:

Cena netto: …………………………………………………………………… zł

(słownie:....................................................................................................................................)

Cena brutto:…………………………………………………………………. zł

(słownie:......................................................................................................................................)


2.Opis świadczonej usługi ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

3.Oświadczamy, że w cenie oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty wykonania w/w zamówienia, w tym podatek VAT. 
4.W/w usługa zostanie wykonana w terminie ………………………………….



                                                                                      …………………………………
                                                                                              data i podpis osoby upoważnionej
Załącznik nr 4
pieczęć firmowa Wykonawcy




Oświadczenie

Niniejszym  oświadczamy, że ceny jakie zaproponowaliśmy  w ofercie nie ulegną zmianie w okresie trwania umowy od ………………… do ……………




Baćkowice, dn………….




                                                              …………………………………………………………………………….
(podpis i pieczęć osoby lub osób uprawnionych do reprezentowania Wykonawcy)

























