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Zatacznik nr 1
Dotyczy: Zapytanie ofertowe nr CUS.241.4.2025 z dn. 5 lutego 2025 r.

FORMULARZ OFERTOWY

ztozony w odpowiedzi na zapytanie ofertowe nr CUS.241.4.2025 z dn. 5 lutego 2025 r. dotyczace
swiadczenia ustug fizjoterapeutycznych dla 20 oso6b dorostych, korzystajacych z ustug
Dziennego Domu Pomocy ,,Dziennego Domu Senior+” w Swiatkowiznie w ramach
realizowanego projektu pn. ,,Centrum Ustug Spotecznych w Gminie Fabianki”

I. DANE OFERENTA

Nazwa przedsigbiorstwa / Imi¢ i nazwisko:

II. OFERTA
1. Za wykonanie przedmiotu zamowienia, to jest Swiadczenie ustug fizjoterapeutycznych w

wymiarze 480 godzin dla 20 0s6b dorostych, korzystajacych z ustug Dziennego Domu Pomocy
,.Dziennego Domu Senior+” w Swigtkowiznie w ramach realizowanego projektu pn. ,,Centrum

Uslug Spotecznych w Gminie Fabianki” sktadam oferte cenowa brutto w wysokos¢:

Podana cena obejmuje wszystkie koszty zwigzane z realizacja zamowienia.
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2. Imig 1 nazwisko osoby, ktdra bedzie bezposrednio zaangazowana w realizacj¢ zamowienia -

Swiadczenie ushug fizjoterapeutycznych

3. W realizacje ustugi zaangazowana bedzie bezposrednio osoba nalezaca do co najmniej jedne;j

z grup defaworyzowanych wskazanych w punkcie I11.1 zapytania ofertowego (zaznaczy¢

wlasciwe)

TAK

NIE

W przypadku odpowiedzi ,,TAK” — Prosze wskazaé grupe/grupy defaworyzowane (minimum

jedna), do ktorej nalezy osoba skierowana do realizacji ustugi:

-Grupa defaworyzowana:

-Dokumenty potwierdzajgce przynalezno$¢ 0Soby bezposrednio zaangazowanej w realizacj¢

ustugi do grupy defaworyzowanej/grup defaworyzowanych, ktore Oferent przedstawi przed

podpisaniem umowy o realizacje zamowienia:
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1. OSWIADCZENIA

1. Swiadomy odpowiedzialnosci karnej o$wiadczam, ze dane zawarte w ofercie oraz zalgcznikach
sa zgodne z prawda.

2. Oswiadczam, ze realizacja ustugi bedzie prowadzona zgodnie z zakresem, terminem i na warunkach
okreslonych w zapytaniu ofertowym.

3. Oswiadczam, ze znajduje¢ si¢ w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniajacej wykonania
zaméwienia.

4. Zobowigzuje si¢ do podpisania umowy na warunkach zgodnych z zapytaniem ofertowym, w terminie
1 miejscu wyznaczonym przez Zamawiajacego.

5. Oswiadczam, ze oferta wazna jest przez okres 30 dni od dnia jej ztoZenia.

Pieczec i podpis osoby uprawnionej do
reprezentowania Wykonawcy

Miejscowosc i data



