Zatgcznik nr 1 do Zapytania ofertowego

Gmina Zelow

dziatajaca przez:

Miejsko-Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w Zelowie
97-425 Zeléw

ul. Piotrkowska 12

MiejscowosE, dNia ..ccceevvvveeineinneeiiecenins

pieczatka Wykonawcy

FORMULARZ OFERTOWY

Odpowiadajac na zapytanie ofertowe Nr OPS.3801-1/2026 r. z dnia 11.03.2026 r. dotyczace
$wiadczenia ustug opieki wytchnieniowej w ramach Programu ,Opieka wytchnieniowa”
dla Jednostek Samorzadu Terytorialnego — edycja 2026, sktadam oferte nastepujgcej tresci
zgodnie z opisem przedmiotu zamowienia:

1. Nazwa (Imig i nazwisko) i adres Wykonawcy

...........................................................................................................................

...........................................................................................................................

NIP / REGON: (w przypadku prowadzenia dziatalnoéci gospodarczej)



.................................................................................................................................

2. Oferujemy wykonanie ustugi bedacej przedmiotem zamowienia za ceng:
Cena brutto ........ccccsueenenn. 21 )1 za 1 godzine zegarowg $wiadczonych ustug opieki
wytchnieniowej (stownie ztotych:
wrsnsennenns DIULEO).
3. Oswiadczam, ze zapoznatem/am sie z trescig zapytania i akceptujemy jego
postanowienia.

4. Os$wiadczam, ze w cenie oferty zostaty uwzglednione wszystkie koszty wykonania
przedmiotu zamoéwienia.

5. Uwazam sig zwigzany niniejszg ofertg przez okres 30 dni od uptywu terminu sktadania
ofert.

6. Oswiadczamy, ze posiadamy uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub
czynnosci, jezeli przepisy prawa naktadajg obowiazek ich posiadania; posiadamy wiedze
i doswiadczenie, dysponujemy odpowiednio potencjatem technicznym oraz osobami
zdolnymi do wykonania zamoéwienia; jestesmy w sytuacji ekonomicznej
i finansowej zapewniajgcej wykonanie zamowienia.

7. W przypadku wyboru naszej oferty, zobowigzujemy sie do podpisania zamodwienia
lub umowy w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiajacego.

(miejscowos¢, data) (podpis osoby/oséb uprawnionych do
reprezentowania Wykonawcy)

1) Przez koszty pracy zatrudniajgcego nalezy rozumie¢ sume wynagrodzen (brutto) oraz
sktadek na ubezpieczenia spoteczne, Pracownicze Plany kapitatowe, Fundusz Pracy
i Fundusz Gwarantowanych Swiadczen Pracowniczych oraz odpiséw na Zaktadowy Fundusz
Swiadczen Socjalnych, poniesionych przez zatrudniajgcego.

Jednoczesnie podpisujac niniejszg oferte oswiadczam, ze:

a) nie jestem powigzany z Zamawiajgcym  osobowo lub  kapitatowo.
Przez powigzania kapitatowe lub osobowe rozumie sie wzajemne powigzania miedzy



zamawiajacym lub osobami upowaznionymi do zaciggania zobowigzan w imieniu
zamawiajgcego lub osobami wykonujagcymi w imieniu zamawiajacego czynnosci
zwigzane z przygotowaniem i przeprowadzeniem procedury wyboru wykonawcy
a wykonawcag, polegajgce w szczegoélnosci na:

* uczestniczeniu w spétce jako wspolnik spotki cywilnej lub spotki osobowej;
e posiadaniu co najmniej 10% udziatéw lub akcji;

e petnieniu funkcji cztonka organu nadzorczego lub zarzadzajgcego, prokurenta,
petnomocnika;

* pozostawaniu w zwigzku matzenskim, w stosunku pokrewienistwa lub
powinowactwa w linii prostej, pokrewieristwa drugiego stopnia lub powinowactwa
drugiego stopnia w linii bocznej lub w stosunku przysposobienia, opieki lub
kurateli.

b) nie  zalegam z  optacaniem sktadek na  ubezpieczenie  zdrowotne
i spoteczne wobec ZUS oraz nie zalegam z optacaniem podatkdw.

¢) w stosunku do prowadzonej przeze mnie dziatalnosci nie otwarto likwidacji,
nie ogloszono upadtosci ani nie wszczeto postepowania upadtosciowego.

d) w petni akceptuje oraz spetniam wszystkie warunki i wymagania dotyczace udziatu
W postepowaniu.

e) zapoznatem/am sig z trescig Zapytania ofertowego i nie wnosze do niego zastrzezen
oraz przyjmuje warunki w nim zawarte.

................................................................

(czytelny podpis Wykonawcy lub uprawnionego

przedstawiciela Wykonawcy)



Zatacznik Nr 2 do Zapytania ofertowego
Nr OPS.3801-1/2026

OSWIADCZENIE WYKONAWCY

o niepodleganiu wykluczeniu na podstawie art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia
2022 r. o szczegdinych rozwigzaniach w zakresie przeciwdziatania wspieraniu agresji
na Ukraine oraz stuzgcych ochronie bezpieczenstwa narodowego (Dz. U. 2025 r. poz.
514) oraz na podstawie art. 5k rozporzadzenia Rady (UE) nr 833/2014 z dnia 31 lipca
2014 r. dotyczacego srodkéw ograniczajacych w zwigzku z dziataniami Rosji
destabilizujgcymi sytuacje na Ukrainie (Dz. Urz. UE nr L 229 z 31.7.2014, str. 1),
w brzmieniu nadanym rozporzadzeniem Rady (UE) 2022/576 z dnia 8 kwietnia 2022 r.
w sprawie zmiany rozporzadzenia (UE) nr 833/2014 dotyczacego s$rodkéw
ograniczajagcych w zwigzku z dziataniami Rosji destabilizujgcymi sytuacje na Ukrainie

(Dz. Urz. UE nr L 111 z 8.4.2022, str.1).

Dotyczy postepowania prowadzonego w trybie

Zapytania ofertowego na realizacjg ustug opieki wytchnieniowej, w ramach Programu
MRPiPS ,,Opieka wytchnieniowa”
dla Jednostek Samorzadu Terytorialnego — edycja 2026,

prowadzonego przez Miejsko-Gminny Os$rodek Pomocy Spotecznej w Zelowie
oswiadczam, co nastepuje:

Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postepowania na podstawie art. 7 ust. 1
ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczegélnych rozwigzaniach w zakresie
przeciwdziatania wspieraniu agresji na Ukraine oraz stuzgcych ochronie bezpieczeristwa
narodowego (Dz. U. 2025 r. poz. 514) oraz na podstawie art. Sk rozporzadzenia Rady (UE)
nr 833/2014 z dnia 31 lipca 2014 r. dotyczacego $rodkéw ograniczajacych w zwigzku
z dziataniami Rosji destabilizujgcymi sytuacje na Ukrainie (Dz. Urz. UE nr L 229 2 31.7.2014,
str. 1), w brzmieniu nadanym rozporzadzeniem Rady (UE) 2022/576 z dnia 8 kwietnia
2022 r. w sprawie zmiany rozporzadzenia (UE) nr 833/2014 dotyczacego s$rodkow
ograniczajacych w zwigzku z dziataniami Rosji destabilizujgcymi sytuacje na Ukrainie
(Dz. Urz. UE nr L 111z 8.4.2022, str. 1).

(czytelny podpis Wykonawcy

lub uprawnionego przedstawiciela Wykonawcy)



Zalgcznik Nr 3 do zapytania ofertowego

Informacja o przetwarzaniu danych osobowych

Wypelniajagc obowigzek prawny uregulowany zapisami art. 13 rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0séb fizycznych
w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu takich danych
oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogélne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urzad. Unii
Europ. z dnia 04.05.2016 r. L 119/1) (dalej jako ,,RODO™), informujemy, ze:

Administratorem danych osobowych przetwarzanych jest Miejsko-Gminny Os$rodek Pomocy
Spolecznej w Zelowie (dalej jako ,,Administrator”). Dane kontaktowe Administratora:

a) adres: ul. Piotrkowska 12, 97-425 Zeléw

b) telefon: (44) 634-10-28

¢) e-mail: mgops@zelow.pl

Kontakt z Inspektorem Ochrony Danych, email: kontakt@wbsystem.pl lub pisemnie na adres
Administratora.

. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane s w celu zawarcia i realizacji umowy.

Podstawa prawna przetwarzania jest wykonanie umowy w mysl art. 6 ust. 1 lit. b RODO oraz
obowiazek prawny ciazacy na Administratorze w my$l art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO dla spelnienia
wymagan zwigzanych z rozliczeniem umowy oraz archiwizacji.

Podanie danych osobowych jest niezbgdne do zawarcia i realizacji umowy. Niepodanie danych
osobowych moze spowodowa¢ brak mozliwosci zawarcia i realizacji umowy.

Administrator udost¢pni Pani/Pana dane osobowe, jesli bedzie sie to wiazalo z realizacjg uprawnienia
badz obowiazku wynikajacego z przepisu prawa. Odbiorcami danych osobowych beda ponadto
podmioty swiadczace na rzecz Administratora uslugi w zakresie utrzymania systemow
informatycznych, poczty elektronicznej i tradycyjnej oraz bankowosci elektroniczne;.

Pani/Pana dane osobowe begdg przetwarzane przez okres 5 lat.

Przystuguje Pani/Panu prawo:

a) dostgpu do tresci swoich danych osobowych, zadania ich sprostowania lub usunigcia,
na zasadach okreslonych w art. 15 - 17 RODO,

b) ograniczenia przetwarzania, w przypadkach okre§lonych w art. 18 RODO,

¢) wniesienia sprzeciwu, w przypadkach okreslonych w art. 21 RODO,

d) wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych (ul. Stawki 2, 00-193
Warszawa).

W celu skorzystania z praw, o ktorych mowa w pkt 8 ppkt a) - ¢) nalezy skontaktowaé sig
z Administratorem lub Inspektorem Ochrony Danych, korzystajac ze wskazanych wyzej danych
kontaktowych.

W trakcie przetwarzania danych osobowych nie dochodzi do wylacznie zautomatyzowanego
podejmowania decyzji ani do profilowania, o ktérych mowa w art. 22 ust. 1 i 4 RODO, Oznacza to,
ze zadne decyzje dotyczace oséb, ktérych dane dotycza nie bedg zapadaé wylacznie automatycznie
oraz nie stosuje si¢ ich profilowania. Administrator nie bedzie przekazywa¢ danych osobowych do
panstwa trzeciego lub organizacji migdzynarodowe;.



