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	Miejsko-Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Głogowie Małopolskim
ul. Fabryczna 17
36-060 Głogów Młp.
tel. 17 7897500, fax. 17 85 16 616
pon. 7.30 – 16.30, wt. - czw. 7.30 – 15.30, pt. 7.30 – 14.30



Załącznik nr 1 do Zapytania Ofertowego nr MGOPS.261.7.1.2024
 		
FORMULARZ OFERTOWY
	Zamawiający:
[bookmark: _GoBack]	Miejsko-Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej 
	w Głogowie Małopolskim
	ul. Fabryczna 17
	36-060 Głogów Małopolski

OFERTA
Nazwa wykonawcy:
…………………………………………………………………………………………………………
Adres wykonawcy (siedziba prowadzenia działalności):
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
Dane kontaktowe wykonawcy (tel., fax., e-mail):
…………………………………………………………………………………………………………
PESEL Wykonawcy: ………………………………………………………………………………….
NIP:……………………………………………………….
REGON:…………………………………………………..
Nr KRS (jeśli dotyczy) …………………………………………..

W odpowiedzi na zapytanie ofertowe nr MGOPS.261.6.2023 o treści:
Dostawa w roku 2025 talonów (bonów) o wartości nominalnej i nabywczej po 5zł, 10zł, 20zł i 50zł dla podopiecznych Miejsko-Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej w Głogowie Małopolskim o łącznej wartości nominalnej do 40 000 złotych, możliwych do realizacji 
w punktach sprzedaży detalicznej zlokalizowanych na terenie Gminy Głogów Małopolski.
Oferuję: 
1. Cena brutto Koszyka Towarów : ......................................................złotych
................................................................................................................................................(słownie).
2. Ilość placówek położonych na terenie Gminy Głogów Małopolski wynosi : ..................................
3. Oświadczam, iż akceptuję ramowe warunki realizacji przedmiotu umowy określone w zapytaniu ofertowym.
4. Oświadczam, że zapoznałem się z opisem przedmiotu zamówienia i nie wnoszę do niego zastrzeżeń.
5. Oświadczam, że spełniam warunki udziału w postępowaniu dotyczące posiadania:
a) kompetencji lub uprawnień do prowadzenia określonej działalności zawodowej, o ile wynika to 
z odrębnych przepisów;
b) sytuacji ekonomicznej i finansowej;
c) zdolności technicznej lub zawodowej.
6. Jako Wykonawca oświadczam, że wyrażam zgodę na przetwarzanie przez Zamawiającego informacji zawierających moje dane osobowe oraz, że poinformowałem i uzyskałem zgodę każdej osoby, której dane osobowe są podane w ofercie oraz dokumentach złożonych przez Wykonawcę 
w niniejszym postępowaniu o udzielenie zamówienia.
7. Jako Wykonawca oświadczam, że wypełniam obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 rozporządzenia parlamentu Europejskiego i Rady UE 2016/79 z dnia 27 kwietnia 2016 roku w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 4 maja 2016r., str. 1( tj.: RODO, wobec osób fizycznych od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.
8. Do oferty załączam:
a) Wykaz placówek położonych na terenie Gminy Głogów Małopolski – załącznik nr 2
b) Kalkulację kosztu Koszyka Towarów - załącznik nr 3







...........................................................			................................................................
        (miejscowość i data)                                                   		       (podpis Wykonawcy)			
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