Zalacznik nr 3

OFERTA CENOWA
DO OGLOSZENIA O ZAMOWIENIU NA USLUGI SPOLECZNE
NR 2/US/2019
NA SWIADCZENIE SPECJALISTYCZNYCH USLUG OPIEKUNCZYCH DLA
OSOB Z ZABURZENIAMI PSYCHICZNYMI

1. Dane Wykonawcy:
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2. Oferuje¢ wykonanie zamdwienia:

Swiadczenie specjalistycznych ustug opiekuriczych dla 0s6b z zaburzeniami psychicznymi
w miejscu ich zamieszkania - cena 1 godziny brutto ...........c..eevuevenenennn.. PLN.

3. Oswiadczam, ze oferowana cena brutto zawiera wszystkie koszty zwigzane z realizacja
przedmiotu zamoéwienia.

4.0swiadczam, ze w przypadku wybrania mojej oferty, jako najkorzystniejszej, zobowigzuje
si¢ do realizacji zaméwienia zgodnie z wytycznymi Zamawiajgcego oraz zgodnie z trescig
niniejszego ogloszenia o zamoéwieniu na ushugi spoteczne nr 2/US/2019.

5.0$wiadczam, ze zapoznalem pracownikéw, ktorzy beda $wiadezyé Specjalistyczne Ushugi
Opiekuncze dla Oséb z Zaburzeniami Psychicznymi w ramach zaméwienia na ushuge
spoteczng nr 2/US/2019 z Klauzulg Informacyjng w ramach RODO.

6. Oswiadczam, Ze zapoznatem sie z Klauzulg informacyjna w ramach RODO
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Pieczgc oraz podpis osoby upowaznionej oraz data



