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Zalgcznik Nr. 2 do SIWZ

FORMULARZ OFERTOWY WYKONAWCY

Dane dotyczace wykonawcy
NazZWa:
Siedziba:

Adres poczty eleKtroniCznej: ........cocoovveveienenenisesieees
Strona internetowa: o
Numer telefonu: O () e
Numer faksu: (O (D ISR
Numer REGON: e
Numer NIP:

Dane dotyczace zamawiajacego

Osrodek Pomocy Spotecznej Praga Potnoc m. st. Warszawy
Szymanowskiego 6/61
03-477 Warszawa

Zobowigzania wykonawcy

Nawigzujac do ogloszenia o zamoéwieniu publicznym na Nazwa zadania: Realizacje uslug
specjalistycznych dla osob doroslych z zaburzeniami psychicznymi oraz dzieci z
niesprawnoscig intelektualnga dla klientéw OPS Praga Polnoc w okresie od 01-01-2014
do 31-12-2014 roku Numer sprawy: OPS/ZP/10/2013 oferujemy wykonanie zamdwienia,
zgodnie z wymogami Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamowienia za ceng:

Cena oferty

1. za godzine ustugi specjalistycznej

cenanetto........cceeeviiniinn 7

(STOWIIE: ..ttt )
podatek VAT........cccevvnenn zt

cena brutto.........cceceevueenee. 7t

(STOWIIE: ..ot )
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2. za calo$¢ przedmiotu zamoéwienia (cena x 3 294 godzin.)

CeNa NEtto ......cocvvvevvriieine zt
(STOWIIE: ..ottt et ettt v e e e reenee s )
podatek VAT.........ccccuveneen. zt
cena brutto.........ccceeeveeeenees zt
(STOWIIE: L.t e e e e e e e e e reereeee s )

Oswiadczam, ze:
Wykonam zamoéwienie publiczne w terminie: ...........oooeviiiiiiis veiiieeieean,

Oswiadczenie dotyczace postanowien specyfikacji istotnych warunkow zamowienia.

1. Oswiadczam, ze zapoznatem si¢ ze specyfikacjg istotnych warunkéw zamoéwienia, nie
wnosze zadnych zastrzezen oraz uzyskatem niezbedne informacje do przygotowania oferty.

2. Oswiadczam, ze uwazam si¢ za zwigzanego oferta przez czas wskazany w specyfikacji
istotnych warunkéw zamowienia.

3. Oswiadczam, ze zalaczone do specyfikacji istotnych warunkow zamoéwienia postanowienia
umowy zawarte w projekcie umowy zostaly przeze mnie zaakceptowane bez zastrzezen i
zobowiazuje si¢ w przypadku wyboru mojej oferty do zawarcia umowy w miejscu i terminie
wyznaczonym przez zamawiajacego.

4. Oferowany przez nas przedmiot zamowienia spetnia wymagania okreslone w specyfikacji
istotnych warunkow zamowienia

5. Zobowigzujemy si¢ do wykonania zamoOwienia w terminie oraz w sposob zgodny z
warunkami okre§lonymi w specyfikacji istotnych warunkéw zamowienia oraz zatacznikach
do niej.

Dokumenty

Na potwierdzenie spetnienia wymagan do oferty zataczam:
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(data i czytelny podpis wykonawcy)



