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Fundusze . .
o URZAD MARSZALKOWSKI
Europejskie * A Unia Europejska

Zalacznik nr 1 do zapytania
ofertowego z dnia 22.03.2019
FORMULARZ OFERTOWY

Zamawiajacy:

Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Stupsku
ul. Sienkiewicza 20, 76-200 Stupsk

NIP: 839-257-17-75

tel.: 59 8414311, fax.: 59 8410196,

WYKONAWEA: ...ttt

W odpowiedzi na zapytanie ofertowe z dnia 22.03.2019 r. na ustuge hotelarska dla 12 os6b w ramach projektu
pn. ,,Rodzina w Centrum — wsparcie systemu pieczy zastgpczej w powiecie stupskim" realizowanego przez
Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Stupsku w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewddztwa Pomorskiego na lata 2014 — 2020.
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wtym VAT: ..

Szczegotowa kalkulacja ceny:

Nazwa Cena Jednostka | Liczba Wartosé | stawka | Wartos¢ | Wartos¢
jednostkowa jednostek | netto VAT VAT Brutto
netto

Ustuga hotelarska Osoba 12

SUMA:

1. Oswiadczamy, ze:

1) zadeklarowane wyzej ceny czg$ciowe, zawieraja wszelkie koszty niezbedne do wykonania niniejszego
zamoOwienia zgodnie z warunkami zapytania (w tym m.in. koszty wszelkich prac, materiatow) oraz
podatek VAT w ustawowej wysokosci,

2) zapoznalem si¢ z trescig zapytania i nie wnosz¢ do niej zastrzezen oraz zdobylem wszelkie informacje
potrzebne do wlasciwego opracowania oferty oraz do nalezytego wykonania przedmiotu zamowienia,

3) zobowigzuj¢ si¢ do wykonywania prac stanowigcych przedmiot niniejszego zamdOwienia z nalezyta
staranno$cig w petnej zgodnosci z przepisami prawa w tym zakresie,

4) w razie wybrania mojej oferty zobowigzuje sie do podpisania umowy w miejscu i terminie okreslonym
przez Zamawiajgcego.

2. Oferte sktadam na kolejno ponumerowanych stronach.
3. Zalacznikami do niniejszego formularza stanowigcymi integralng czes¢ oferty s oswiadczenia, dokumenty
i zalgczniki w postaci:

! Petna nazwa Wykonawcy i adres siedziby
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4. Oswiadczam, iz zastrzegam / nie zastrzegam® w odniesieniu do informacji zawartych w ofercie, iz nie moga
by¢ one udostepniane. Zastrzezeniu podlegaja nastgpujace informacje, stanowigce tajemnice
przedsigbiorstwa w rozumieniu przepiséw o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji:

(podpis uprawnionego/ych przedstawiciela/i Wykonawcy wraz z pieczatka imienng)

(data) (pieczgé firmowa Wykonawcy)

2 Niepotrzebne skresli¢
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