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US.260.18.2025                                                                                                                   Załącznik nr 1
					
FORMULARZ OFERTOWY

[bookmark: _Hlk68604268]Zamawiający:   
Centrum Usług Społecznych w Kluczach
ul. Zawierciańska 16, 32-310 Klucze; NIP 637-10-63-699
tel./faks 32/642-84-67, 32/642-94-01
e-mail:  cus@gmina-klucze.pl

Nazwa Wykonawcy ………………………………………………………………………..…………………….
Adres ……………………………………………………………………………………………………………………
NIP …………………………….Regon …………………………….KRS…………………………………………..
PESEL……………………………………………………………………………………………………………………..  
/w przypadku osób fizycznych lub prowadzących działalność w oparciu o wpis do CEiDG/

Nr telefonu ………………………………………………………………………………………………………………
Adres poczty elektronicznej ………………………………………..……………………………………………
Dane osoby do kontaktu…………………………………………………………………………………………..

Numer rachunku bankowego:..........................................................................................

Odpowiadając na zapytanie ofertowe z dnia 24.10.2025 pn.: „Przeprowadzenie kompleksowej diagnozy sytuacji problemowej, zasobów i potencjału oraz sporządzenie indywidualnej ścieżki reintegracji dla uczestników projektu „Bo liczy się człowiek” realizowanego przez Gminę Klucze – Centrum Usług Społecznych w Kluczach”

Oferuje wykonanie przedmiotu zamówienia za cenę brutto za jedną godzinę (cena brutto ze wszystkimi kosztami):
Cenę brutto ………………………………………………………………………………………..zł
(słownie złotych …..…………………………………………………………………………….) za jedną godzinę zegarową świadczonych usług. 
Podana cena obejmuje wszystkie koszty realizacji usługi.
Cena brutto, stanowi  cenę za 1 godzinę zegarową wykonywania usługi. Cena brutto musi uwzględniać wszystkie koszty jakie poniesie Zamawiający, tj. w zależności od rodzaju Oferenta: podatek VAT zgodnie z obowiązującymi przepisami lub podatek i składki ZUS Oferenta i Zamawiającego (jeśli dotyczą) wraz z dojazdem do wskazanego miejsca. 



Przewidywana ilość godzin: 420 
Cena brutto ogółem (cena za 1 godzinę * ilość godzin) 
……………………………………………………………………………………………………………………………………..zł
(słownie złotych: …..…………………………………………………………………………………………………..…….) 

Posiadam odpowiednie kwalifikacje zawodowe i doświadczenie niezbędne do wykonania zamówienia tj.:
- ukończone studia na kierunku psychologia – potwierdzenie: odpis dyplomu;
- co najmniej 3-letnie doświadczenie zawodowe na stanowisku psychologa – potwierdzenie: świadectwo, zaświadczenie pracodawcy, inny dokument;
- doświadczenie w sporządzaniu diagnozy potrzeb i potencjału, opracowywaniu indywidualnej ścieżki reintegracji – potwierdzenie: oświadczenie Oferenta ze wskazaniem w jakim okresie, dla kogo (pełna nazwa zleceniodawcy wraz z siedzibą) i w jakim wymiarze taka usługa została wykonana.

UWAGA: 
Do oferty należy dołączyć kserokopie wymaganych dokumentów potwierdzających spełnienie warunków udziału w postępowaniu.
Oświadczam, że akceptuję ramowe warunki realizacji przedmiotu umowy określone 
w zapytaniu ofertowym i nie wnoszę do niego zastrzeżeń oraz przyjmuję warunki w nim zawarte.  Jednocześnie akceptuję, że podczas sporządzenia i ogłoszenia wyników postępowania ofertowego zostaną podane do publicznej wiadomości następujące dane: imię i nazwisko/nazwa oraz miejsce zamieszkania/siedziba. 



………………………………......
(data i podpis osoby uprawnionej)
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