Program pn. ,,Korpus Wsparcia Seniorow” na rok 2022 finansowany ze srodkow pochodzacych Funduszu
Przeciwdziatania COVID-19

Zalqcznik nr 1 do Zapytania ofertowego

Nazwa 1 adres (piecze¢ Wykonawcy) miejscowos¢ i data

FORMULARZ OFERTOWY
1. Nazwa i adres Zamawiajacego.
MIEJSKI OSRODEK POMOCY SPOLECZNEJ W ZAKLICZYNIE
UL. RYNEK 15
32-840 ZAKLICZYN
2. Nazwa przedmiotu zamowienia.
Przedmiotem zamoéwienia jest: dostawa ,,opasek bezpieczenstwa” - urzadzen do §wiadczenia ustugi
opieki na odlegto$¢ na rzecz osob starszych - mieszkancow Gminy Zakliczyn powyzej 65 roku

zycia oraz $wiadczenie ustugi obstugi systemu polegajacego na sprawowaniu catodobowej opieki
na odlegto$¢ nad seniorami przez centrum monitoringu.

3. Ja (my) nizej podpisany (i) sktadam(y) ,, Oferte na dostawe opasek bezpieczenstwa i swiadczenia
catodobowej ustugi teleopieki na odleglos¢ w 2022 roku”
1 oswiadczam(-y), ze:

1) Zapoznalem (-liSmy) si¢ z opisem przedmiotu zamowienia i nie wnosze (-imy) do niego
zastrzezen, w razie wybrania naszej oferty zobowigzujemy si¢ do realizacji zamdéwienia na
okreslonych w umowie warunkach,

2) Speliam (-my) warunki udzialu w postepowaniu w zakresie doswiadczenia, potencjatu
technicznego oraz potencjalu zawodowego,

3) Oswiadczam, ze wykonatem (-am)/wykonuje¢ nastgpujace ustugi Teleopieki wraz z dostawa
opasek spetniajagce warunek udziatu, tj. wykonanie lub wykonywanie w sposob nalezyty w okresie
ostatnich trzech lat przed uptywem terminu skladania ofert min. dwoch ustug w zakresie
$wiadczenia ushugi teleopieki przez okres co najmniej roku (w systemie 24/7/365), do ktérych
dotaczam referencje:

Lp. | Przedmiot ustugi [Okres wykonywania Liczba Podmiot, na rzecz
ushugi podopiecznych ktoérego ustuga
objetych usluga  |zostala wykonana
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4) Oswiadczam, ze:

W centrum monitoringu teleopieki dysponuje (bede dysponowac) liczbg ratownikéw medycznych,
opiekunow medycznych lub pielegniarek, posiadajacych kwalifikacje zawodowe w tym zakresie,
w liczbie zapewniajgce] gwarancje swiadczenia ustugi w trybie 24/7.

5. Oferuje (-jemy) ceng brutto oferty:

- laczna cena brutto za 40 opasek: ...,

- laczna cena brutto za 7 miesiecy S$wiadczenia uslugi calodobowej teleopieki dla 40
uzytkownikow opasek: ..........ooiiiiiiiiiiiii,

- laczna cena brutto oferty (czes$¢ Ii czeS¢ Il zamowienia): ....cvvvvvviiniiiniiiiniiiniciniennnnns

7. Nazwa operatora S1€C1 GSM: ... ..ottt e e

8. Zdobytem (-lismy) wszelkie informacje konieczne do przygotowania niniejszej oferty i realizacji
zamoOwienia.

9. Oferowana cena obejmuje wszelkie koszty, jakie poniesie Wykonawca z tytulu nalezytej oraz
zgodnej z zapytaniem ofertowym oraz obowigzujgcymi przepisami realizacji przedmiotu
zamoOwienia.

10. Akceptuj¢ (-my) warunki platnosci: w terminie 14 dni od dnia otrzymania przez Zamawiajacego
prawidlowo wystawionej faktury VAT.

11. Termin zwigzania ofertag wynosi 30 dni.

12. Zalaczniki do oferty:

Podpis osoby uprawnionej do sktadania
o$wiadczen woli w imieniu Wykonawcy



