Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej
41-709 Ruda Slaska ul. Markowej 20
NIP: 641-14-70-472
Tel: 032 3440323 Fax: 032 3440302
http://www.biuletyn.abip.pl/mops_r_sl/

e-mail: zddtg@mops.rsl.pl

SPECYFIKACJA WARUNKOW ZAMOWIENIA

(W SKROCIE: zaméwienia o nazwie: »Realizacja talonéw dla osé6b korzystajacych z pomocy
spotecznej, swiadczen rodzinnych i alimentacyjnych”)

Zawartos¢ specyfikacji:

1. Postanowienia SWZ Str.2-19 Rozdziaty od | do XXX

2. Zatacznik nr 1 Str.20 Przedmiot zaméwienia

3. Zatacznik nr 1.1 Str.21 Zatacznik cenowy

4. Zatacznik nr 1.2 Str.22 Wzér talonu

5. Zatacznik nr 1.3 Str.23 Wzér talonu

5. Zatacznik nr 1.4 Str.24 Wzor talonu

6. Zatacznik nr 2 Str.25-26 Formularz oferty

7. Zatacznik nr 3 Str.27-28 Oswiadczenie

8. Zatacznik nr 4 Str. 29 Oswiadczenie

9. Zatacznik nr 5 Str.30-34 Projektowane postanowienia umowy
10.Zatacznik nr 6 Str.35-40 Umowa przetwarzania danych osobowych

Zatwierdzona przez:

Ruda Slaska, dnia 15.12.2021 rok

Sporzadzita: Beata Danko




