piecze¢ zamawiajacego Hel, dnia 07.12.2019 .

ZAPYTANIE CENOWE

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Helu zaprasza do ztozenia ofert na:

1.

Przedmiot zaméwienia: Swiadczenie specjalistycznych ustug opiekuniczych dla oséb
z zaburzeniami psychicznymi w miejscu zamieszkania.

Termin realizacji zamoéwienia: Rok 2020.
Okres gwarancji: X X X X X X X X X X X X X X X X X X X X X X X X XXX X X X

Miejsce 1 termin zlozenia oferty: Miejski OSrodek Pomocy Spolecznej w Helu,
ul. Wiejska 50, 84-150 Hel , pok. Nr 04

Termin oceny ofert: 23.12.2019 roku, godz.14%

Warunki ptatnosci: Przelew

Osoba upowazniona do kontaktu z wykonawcami: Irena Lenc

Sposob przygotowania oferty: Oferte nalezy sporzadzi¢ w formie pisemnej, w jezyku
polskim.  Kopert¢ z oferta opisa¢ dodatkowo; ,Zapytanie Ofertowe

na $wiadczenia specjalistycznych ushug opiekunczych dla osob z zaburzeniami
psychicznymi”.



Wypelnia wykonawca/dostawca

9. Tres¢ oferty:

10. NAZWA WYKONAWCY ....ecvviiiiiiiieieettesteesieesiesteeste st e steetesseesteeseesseesteassesseesteeseesseesseanseanseaseenseaneenneas
11, AAIES WYKONAWCY .....ecveiiietetesie sttt b bbbttt s et et e bbbt ebeane £aneeseas

1. NP s

15. Oferuje wykonanie przedmiotu zamowienia za:

1) Ceng netto za jedng godzing ........... zt stownie ztotych.................. ...
2) Podatek VAT............... zt stownie ztotych ...
3) Ceng brutto za jedng godzing ........ zt stownie ztotych .........................

16. Oswiadczam, ze zapoznalem si¢ z opisem przedmiotu zamowienia, terminem jego
wykonania i nie wnosze¢ do nich Zadnych zastrzezen.

17. Wyrazam zgode na warunki ptatnosci okreslone w niniejszym zapytaniu cenowym.

Piecze¢ 1 podpis osoby upowaznionej

(Wykonawcy)

Uwaga do adresata: po wypehieniu punktow 9 do 15 oraz podpisaniu, zapytanie przestaé
nadawcy.






