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Załącznik nr 1 

OFERTA 

 Nazwa Wykonawcy : 

……………............................................................................................................................................ 

………………………………………………………………………………………………………… 

 Adres:............ ....................................................................................................................................... 

Telefon/fax: ....... ............................................. 

NIP:.................................................................. 

REGON..................................................................................................................................................... 

     

Nawiązując do ogłoszenia przetargu nieograniczonego na wykonanie zadania pn.:  

 
Rozwój i wspieranie aktywności społecznej uczestników projektu: rodzin wielodzietnych (tzw. 3+), osób 

niepełnosprawnych i rodzin osób niepełnosprawnych, pracowników socjalnych i asystentów  

rodziny w mieście Ełk w ramach projektu „Rozwój transgranicznych inicjatyw społecznych"  

realizowanego w ramach Programu Współpracy Interreg V-A Litwa – Polska  

- specjalista ds. społecznych 

 

Nr sprawy: O-ZP.271.06.2017 

 
1. Oferujemy  wykonywanie  przedmiotu zamówienia publicznego zgodnie z opisem przedmiotu zamówienia i 

wszystkimi wymaganiami zamawiającego dotyczącymi wykonania tego przedmiotu zamówienia 

wyszczególnionymi w dokumentacji przetargowej, za ryczałtową cenę  miesięczną: 

 

 ………………………………………..zł brutto 

(wykonawca podaje cyfrą cenę miesięczną wykonywania zamówienia, obejmującą wszystkie podatki, opłaty, koszta ponoszone przez 

Zamawiającego) 

 

Słownie: …………………………………………………………………………………..………zł brutto,  

                 (wykonawca podaje słownie cenę miesięczną wykonywania zamówienia) 

 

W przypadku rozpoczęcia wykonywania przedmiotu zamówienia w terminie innym niż pierwszy dzień miesiąca, 

Zamawiający rozliczy wynagrodzenie należne Wykonawcy za pierwszy miesiąc proporcjonalnie do ilości dni 

wykonywania przedmiotu zamówienia. 
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2. Oświadczamy, że specjalistą ds. streetworkingu będzie …………………………………………………, która: 
                                                                                                      (imię i nazwisko) 

 

- posiada łącznie …………  godzin doświadczenia pracy z rodzinami wielodzietnymi oraz osobami/rodzinami 

zagrożonymi wykluczeniem społecznym, rodzinami z problemami opiekuńczo-wychowawczymi, pracownikami 

socjalnymi oraz asystentami rodziny; 

(wykonawca wpisuje łączną ilość  godzin pracy z wymienionymi osobami; należy podać w pełnych godzinach) 

 

 

3. Oświadczamy, że zamówienie wykonywać będziemy  do 31 marca 2018 r. 

(Przewidywanym terminem rozpoczęcia realizacji zamówienia jest  marzec 2017 r. Zamawiający dopuszcza możliwość 

rozpoczęcie realizacji umowy w późniejszym terminie w przypadku braku  prawomocnego rozstrzygnięcia postępowania 

przetargowego.) 

 

4. Oświadczamy, że przedmiot zamówienia zamierzamy wykonać (właściwe zaznaczyć):  

                 1) sami bez udziału podwykonawców ; 

                 2) z udziałem podwykonawców  w poniżej części:  

                      

a) część ……………………................................................................................................ 

 

      podmiot realizujący……………………………………………………………………. 

 

Załącznikami do niniejszej oferty są: 

(Wykonawca winien wymienić wszystkie załączniki do oferty dokumenty) 

 

(1) ............................................................................................................ 

(2) ........................................................................................................... 

(3) ........................................................................................................... 

 

 

................................dnia.................2017  r 

 

 

                                                                             ................................................... 
                                                                          (podpis/podpisy Wykonawcy lub osób upoważnionych)  


