Zalacznik nr 1 zapytania ofertowego

Polskie Stowarzyszenie Diabetykow
Koto Wroctaw Centrum

ul. Biskupia 11

Wroctaw

FORMULARZ OFERTOWY

I. Informacje o Oferencie:

1. Pelna nazwa skladajacego oferte:
2. Dokladny adres:

Telefon: e-mail:

3. Nr wpisu do wlasciwego rejestru:

4. Imie¢ i nazwisko osoby upowaznionej do reprezentowania Oferenta:
5. NIP:

6. Regon:
A L0 0 <=

Potwierdzam zgodno$¢ danych zawartych w formularzu.

* Oferent nie wypehia punktow, ktore go nie dotycza.

data:.

podpis osoby uprawnionej



1. Opis zadania*

1/ Tytul zadania: Organizowanie i prowadzenie zaje¢ aktywnosci ruchowej dla osob chorych na
cukrzycg typ 11 typ 2 oraz osoby ze zdiagnozowang i leczong insulinoopornoscig w 2025 r.
2/ Doswiadczenie w realizacji programow promocji zdrowia o podobnym charakterze

3/ Czas i miejsce realizacji zadania (opisa¢ baze lokalowa, gdzie bedzie realizowane zadania)

4/ Adresaci zadania:
Przewidywana liczba odbiorcéw zadania:

Kategorie wiekowe:

5/ Ocena skutecznoS$ci zadania

Wskazniki monitorowania zadania: prowadzenie list obecnos$ci i okresowych sprawozdan



6/ Kosztorys zadania ze wzgledu na rodzaj kosztow:

Koszty rzeczowe

. Koszt i Inne zrédia
L Rodzaj/nazwa jednostkowy Koszt og6Iny Oczekiwana kwota | finansowania Uwadi
P towaru/ushugi Tlos¢ (brutto) dofinansowania (réwniez 9
(brutto) wklad wiasny)
1.
2.
3.
Razem
Koszty osobowe
Lp Zadanie Koszt Liczba Oczeki Inne zrodla Uwagi
| do realizacji Jednostkowy godzin Koszt ogolny CT(?’VC')‘;V:”& finansowania
godziny (brutto) dofinansowania | (FéVniez wkiad
(brutto) wlasny)
1.
2.
3.
4,
Razem
Koszt zadania ogélem : ................. ( stownie:)

7/ Whnioskowana kwota dofinansowania

* preferowane komputerowe wypetnianie formularza, istnieje mozliwos¢ zmiany wielkoSci miejsca przeznaczonego na poszczegolne opisy oraz dodawanie wierszy w
tabelkach. Zataczniki: Zatacznik nr 1, Zatacznik nr 2, Zatacznik nr 3,Zatgcznik nr 4



Zalacznik nr 2 do Formularza Ofertowego.

Dane oferenta lub pieczg¢¢ firmowa

Oswiadczenie Oferenta

Ja nizej podpisany o§wiadczam, ze:
1. Zapoznalem si¢ z trescig zapytania ofertowego.

2. Personel wykonujacy $wiadczenia objete zadaniem posiada wtasciwie
udokumentowane uprawnienia i kwalifikacje.

3. Posiadam aktualng zgode wlasciwego organu na uzytkowanie bazy lokalowej,
niezbednej do wykonywania zadan objetych konkursem.

4. Zadanie bedzie realizowane zgodnie z zakresem przedstawionym w zapytaniu
ofertowym

5. Dane zawarte w Formularzu Ofertowym sg zgodne z aktualnym stanem faktycznym
i prawnym.

6. Oferent samodzielnie rozlicza si¢ z Urzgdem Skarbowym i ZUS-em,

7. Oferent zobowigzuje si¢ do przestrzegania przepisOw o ochronie danych osobowych
(zgodnie z RODO)

data: podpis osoby uprawnionej



Dane oferenta lub piecz¢¢ firmowa

Zalacznik nr 3 do Formularza Ofertowego.

Harmonogram tygodniowy prowadzonych zajeé

Lp.

Dzien tygodnia

Godziny
prowadzenia zajeé

Miejsce realizacji
Rodzaj zajec¢ zajeé

Poniedzialek

Witorek

Sroda

Czwartek

Piatek

Sobota

W sytuacjach szczegoélnie uzasadnionych tygodniowy i miesieczny harmonogram zaje¢ moze ulec
zmianie , jednak nie wplynie to na ogé6lna liczbe zaje¢ podanych w ofercie oraz ilo$¢ zajeé w
poszczegolnych rodzajach. Zmiana musi by¢ wykazana w sprawozdaniu.

data

podpis osoby uprawnionej




Zalacznik nr 4 do Formularza Ofertowego.

Dane oferenta lub piecz¢¢ firmowa

Harmonogram miesi¢czny prowadzonych zajeé

Liczba godzin

.. (przypadajaca na Uwagi
Lp. Miesige poszczegolne rodzaje (rodzaj zajec)
zajec)
1 | Marzec

2 | Kwiecien

3 | Mgj

4 | Czerwiec

5 | Lipiec

6 | Sierpien *

7 | Wrzesien

8 | Pazdziernik

9 | Listopad

Razem

W sytuacjach szczegolnie uzasadnionych tygodniowy i miesieczny harmonogram zajeé moze ulec
zmianie , jednak nie wplynie to na ogélna liczbe zaje¢ podanych w ofercie oraz ilo$é¢ zajeé
w poszczeg6lnych rodzajach. Zmiana musi by¢ wykazana w sprawozdaniu.

data;

podpis osoby uprawnionej




