Zatacznik nr 1

do Ogtoszenia w sprawie sktadania ofert na realizacje ustug transportowych
na dowoz pracownikow socjalnych zatrudnionych

w Miejskim Osrodku Pomocy Spotecznej w Tuszynie na 2019 r.

FORMULARZ OFERTY

na ustugi transportowe - dowdz pracownikdw socjalnych zatrudnionych w Miejskim Osrodku Pomocy Spotecznej
w Tuszynie na interwencje oraz w celu przeprowadzenia wywiaddw Srodowiskowych na terenie Gminy Tuszyn

od poniedziatku do pigtku w godzinach od 7.30 do 15.30, a w szczegdlnie uzasadnionych przypadkach o innej porze.

Nazwa i adres ZAMAWIAJACEGO:
Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Tuszynie
Plac Reymonta 1, 95-080 Tuszyn
NIP: 771-11-04-507
Tel./ fax (42) 614 - 34 - 92

Nazwa i adres WYKONAWCY:

W nawigzaniu do zapytania o cene:
1. Oferuje:

1) wykonanie przedmiotu zamodwienia w zakresie i na warunkach okreslonych w specyfikacji istotnych
warunkéw zamdwienia, w oparciu o ponizsze ceny jednostkowe i terminy realizacji:

-Cene za 1l KM UStUZI: coceeeeeneeiieeireeieeecccceeeeeecenneee e ce e e e e eeeennannes zt (netto)

(STOWNIE: .. eeeee e e e e e e nnn e ee s e e e eessannnsssssssseeeennnnssnnsnnnns zt).
-Cene za 1l Km uStUGi:cceeeeeeeeeeeereeereeereeereeereeereeereeeeeeeeeeeeeeeeeeens zt (brutto)

(STOWNIE: ...ieeieeeieiieeiiieeteiereeeeeeeeeeeraa e eeeeeeeeeannnssssseeeeeeeannnsnssssssessensnnnnnnns ).

2. Oswiadczam, ze:
1) zadeklarowane wyzej ceny czesciowe, zawierajg wszelkie koszty niezbedne do wykonania niniejszego
zamowienia zgodnie z warunkami zapytania, w tym koszty wszelkich prac, materiatéw i dokumentéw
przygotowawczych, kosztéw transportu oraz podatek VAT w ustawowej wysokosci;
2) zapoznatem sie z treécig zapytania i nie wnosze do niej zastrzezen oraz zdobytem wszelkie informacje potrzebne
do wtasciwego opracowania oferty oraz do nalezytego wykonania przedmiotu zamodwienia;
3) zobowigzuje sie do wykonywania prac stanowigcych przedmiot niniejszego zamdwienia z nalezytg starannoscia
w petnej zgodnosci z przepisami prawa w tym zakresie;
4) w razie wybrania mojej oferty zobowiazuje sie do podpisania umowy w miejscu i terminie okreslonym przez
Zamawiajacego.



3.0ferte sktadam na kolejno ponumerowanych stronach.

4. Zatacznikami do niniejszego formularza stanowigcymi integralng czes¢ oferty sg oswiadczenia, dokumenty
i zatgczniki w postaci:

5. Oswiadczam, iz zastrzegam / nie zastrzegam w odniesieniu do informacji zawartych w ofercie, iz nie mogg by¢ one

udostepniane. Zastrzezeniu podlegajg nastepujgce informacje, stanowigce tajemnice przedsiebiorstwa w rozumieniu

przepisdw o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji:

KLAUZULA INFORMACYJNA O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH

Na podstawie art. 13 ust. 1i ust. 2 rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27.04.2016r.
W sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (dalej: RODO), Zamawiajgcy informuje, ze:

1.

4.

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Tuszynie, 95-080
Tuszyn, Plac Reymonta 1, reprezentowany przez Kierownika MOPS w Tuszynie.

Kontakt z Inspektorem Ochrony Danych w Miejskim Osrodku Pomocy Spotecznej w Tuszynie Panem Piotrem
Topolskim: adres e-mail: iod@tuszyn.naszpos.pl lub listownie pod adresem Administratora.

Pani/Pana dane osobowe przetwarzane bedg na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a, lit. ¢ ogdlnego rozporzadzenia
o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016r. w celu realizacji zadan zwigzanych z postepowaniem
o udzielnie zamoéwienia publicznego.

W zwigzku z przetwarzaniem danych w celach, o ktérych mowa w pkt 3 odbiorcami Pani/Pana danych moga
by¢:

- organy wtadzy publicznej oraz podmioty wykonujgce zadania publiczne lub dziatajgce na zlecenie organéw wtadzy
publicznej, w zakresie i w celach, ktére wynikajg z przepisdw powszechnie obowigzujgcego prawa;

- inne podmioty, ktére na podstawie stosownych umoéw przetwarzajg dane osobowe, dla ktérych Administratorem jest
Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Tuszynie.

5.

7.

Pani/Pana dane bedg pozyskiwane od podmiotéw, ktdore s3 zobowigzane do udzielania informacji
na podstawie przepiséw prawa.

Pani/Pana dane osobowe beda przechowywane przez okres niezbedny do realizacji celéw okreslonych w pkt
3, po tym czasie w zakresie wymaganym przez przepisy powszechnie obowigzujgcego prawa oraz przepisy
dotyczace archiwizacji.

W zwigzku z przetwarzaniem Pani/Pana danych osobowych, przystuguje Pani/Panu, z wyjgtkami zastrzezonymi
przepisami prawa, nastepujgce uprawnienia:

- dostep do danych osobowych jej dotyczacych;



- zadania ich sprostowania;

- usuniecia lub ograniczenia przetwarzania;

- whiesienia sprzeciwu wobec przetwarzania.

Z powyzszych uprawnien mozna skorzystaé w siedzibie Administratora, piszac na adres Administratora danych lub droga
elektroniczng, kierujac korespondencje na adres e-mailowy: iod@tuszyn.naszops.pl

8. Ma Pani/Pan prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, tj. Biuro Prezesa Urzedu Ochrony Danych
Osobowych (PUODOQ), ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa.

9. Podanie przez Panig/Pana danych osobowych jest obowigzkowe w sytuacji, gdy przestanke przetwarzania
danych osobowych stanowi przepis prawa lub zawarta miedzy stronami umowa.

10. Pani/Pana dane nie bedg przetwarzane w sposdb zautomatyzowany i nie beda profilowane.

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w ofercie na zatrudnienie
w Miejskim Osrodku Pomocy Spotecznej w Tuszynie, zgodnie z ustawg z dn. 10.05.2018 r. o Ochronie Danych
Osobowych (t.j. Dz. U. 2018, poz. 1000).

Nazwa i adres Wykonawcy Imienna pieczqtka i podpis Wykonawcy

(lub pieczgtka firmowa) (osoby upowaznionej lub 0séb upowaznionych)


mailto:iod@tuszyn.naszops.pl

