Zalgcznik nr 1 do zapytania ofertowego- dotyczy czesciod 1 do 3

(miejscowosc i data )
Zamawiajacy

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Wojkowicach
ul. Jana III Sobieskiego 125
42 - 580 Wojkowice

OFERTAnacze$€ ..cuveneen.
(prosze wskazac 1 lub wiecej czesci, na ktéra/e skladana jest oferta)

L. NAZWA WHKOMAWEY.0.s.00sxcsnsssivissrmnsrannsnsansanssasisnnesss sbnisisish st bnnsnrassnsesnsnssmrsssnssassnsansssanersssassnnas
2. Adres wykonawcy (siedziba prowadzenia dziatalnosci):

W odpowiedzi na zapytanie ofertowe, przedmiotem ktdrego jest: §wiadczenie w okresie od 01 lipca 2021r.
do 30 czerwca 2022r. ushug schronienia dla os6b bezdomnych z trenu Gminy Wojkowice.
Oferuje/my:
1. W czesci 1 (schronisko) — wypelnié, jesli dotyczy
Ceng/koszt dobowego pobytu 1 osoby bezdomnej, tj. ogdlny koszt stalych wydatkéw rzeczowych
i osobowych wraz z positkiem W WysSoKOSCI ....covevvviiiiiiiicicieec, zt brutto,
stownie:

2. W czeSci 2 (noclegownia) — wypelnié, jesli dotyczy
Ceneg/koszt 1 pobytu 1 osoby bezdomnej, tj. ogdlny koszt stalych wydatkoéw rzeczowych i osobowych
W WYSOKOSCI. vt zt brutto
stownie:

3. W czesci 3 (ogrzewalnia) — wypelnié, jesli dotyczy
Cene¢/koszt 1 pobytu 1 osoby bezdomnej, tj. ogélny koszt statych wydatkéw rzeczowych
1 0SObOWYCh W WYSOKOSCH «.evvvviiiivcieicveeecere, zt brutto
SEOWNIC: Lo zt. brutto)

Oferent o$wiadcza, ze:

— powyzsze ceny zawieraja wszystkie koszty jakie ponosi Zamawiajacy w przypadku wyboru
niniejszej oferty, cena ta nie ulegnie zmianie w trakcie umowy;

— zapoznal si¢ z opisem przedmiotu zamoéwienia - odpowiednio do czesci i nie wnosi do niego
zastrzezen;




— przyjmuje termin realizacji zamowienia zgodnie z zapytaniem ofertowym.

— zapoznat si¢ z postanowieniami wzoru umowy — odpowiednio do czgséci, zataczonym do zapytania,
akceptuje bez zastrzezen przedmiotowe postanowienia, w tym warunki ptatnosci i zobowigzuje sie,
w przypadku wyboru jego oferty, do zawarcia umowy zgodnej z niniejszym wzorem i jego oferts.

— termin zwigzania ofertag wynosi 30 dni od dnia jej ztozenia.

Oswiadczam/my, ze spelniamy nizej wymienione warunki udzialu w postepowaniu:

— posiadam/y uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci zwigzanej
z przedmiotem zapytania ofertowego, jezeli przepisy prawa naktadaja obowiazek ich posiadania;

— jesteSmy podmiotem wpisanym do rejestru placowek udzielajacych tymczasowego schronienia
prowadzonego przez wojewode opolskiego,

— posiadam/y wiedzg i doswiadczenie, niezbedne do prawidtowego wykonania ustugi,

— pozostaje¢/my w sytuacji ekonomicznej i finansowej, pozwalajacej na prawidtlowe wykonanie
zamOwienia,

— spetniam/my standard podstawowych ustug zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Rodziny, Pracy
i Polityki Spotecznej z dnia 27kwietnia 2018 r. w sprawie standardéw noclegowni, schronisk dla
0s0b bezdomnych i ogrzewalni (Dz. U. z 2018r.,poz. 896),

O$wiadczam/my, ze ww. oswiadczenie dot. spetniania warunkow udziatlu w postepowaniu sa prawdziwe
i mam/my $wiadomosé, iz Zamawiajgcy ma prawo zweryfikowaé prawdziwos¢é ww. oswiadczenia.

Miejsce $wiadczenia ustug w czesci 1 (schronisko)

................................................................................... (adres)
Miejsce $wiadczenia ustug w czesci 2 (noclegownia)
................................................................................... (adres)
Miejsce $wiadczenia ustug w czesci 3 (ogrzewalnia)
................................................................................... (adres)

...................................................................................................................................

( podpis wykonawcy lub podpis osoby/ 0s6b uprawnionej/ych do reprezentowania Wykonawcy)




