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Załącznik nr 1

………………………………………………….
                (miejscowość i data)
…………………………………………………..
…………………………………………………..
…………………………………………………...
     (Nazwa adres wykonawcy)
OFERTA
[bookmark: __DdeLink__403_3966032301]na dostawę urządzenia wielofunkcyjnego (funkcja drukowania w kolorze, skanowania w kolorze, kopiowania)

W odpowiedzi na zapytanie ofertowe  w ramach projektu „ BEZ BARIER” współfinansowanego ze środków Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego – koszty pośrednie.
1. Nazwa 
	



2. Adres do korespondencji
	



3. E-mail
	



4. Telefon
	



5. Wynagrodzenie ( brutto) za wykonanie przedmiotu zamówienia  wynosi:
	Nazwa 
	J.m. 
	Ilość
	Wartość  netto
	VAT
	Wartość brutto
(4+5)

	1
	2
	3
	4
	5
	6

	 
	szt.
	1
	
	
	

	[bookmark: _GoBack]Razem
	

	Słownie złotych
	



1. Oświadczam, iż do wykonania zadania będącego przedmiotem zapytania, zostaną zatrudnione osoby będące w procesie integracji społecznej i zawodowej w liczbie: …………  (proszę wpisać liczbę słownie).
2. Zobowiązuje się do wykonania zadania zgodnie z opisem przedmiotu zamówienia określonym w ogłoszeniu, zasadami aktualnej wiedzy technicznej, zapewnieniem wymienionych w zapytaniu ofertowym gwarancji, obowiązującymi przepisami oraz aktualnym stanem prawnym.
3. Termin realizacji zamówienia do dnia 1 listopada 2019 r.
4. Oświadczam, że podane ceny nie ulegną zmianie.
5. Oświadczam, że zapoznaliśmy się z zakresem opracowania i pozyskaliśmy wszelkie informacje konieczne do prawidłowego zrealizowania zamówienia.
6. Nieznajomość powyższego stanu nie będzie stanowić przyczyny dodatkowych roszczeń finansowych.
7. Oświadczam, że w przypadku wyboru naszej oferty należności z tytułu realizacji zadania należy przekazywać na konto w Banku ………………. Numer rachunku ……………………………………..
8. Oferta zawiera ……….. ponumerowanych stron wraz z załącznikami.
9. [bookmark: __DdeLink__407_2549053607]Oświadczam, ze wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO[footnoteRef:2] wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu. [2: 	Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 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 uchylenie dyrektywy 95/46/WE (Ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016)] 







…………………….……………………………..
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