(pieczęć wykonawcy, nazwa i adres)





                           Załącznik nr 1
Powiatowy Urząd Pracy w Radomiu

                                                              ul. Ks. Łukasika 3, 26-600 Radom
                           OFERTA

Pełne dane adresowe Wykonawcy/ Wykonawców 

Nazwa (firma)………………………………………………………………………………………..

Siedziba………………………………………………………………………………………………

Nr telefonu/nr faksu…………………………………………………………………………………..

Adres…………………………………………………………………………………………………

Adres do korespondencji……………………………………………………………………………..

Nr NIP…………………………………………………..Nr REGON……………………………….

e-mail…………………………………………………………………………………………………

* należy podać dane wszystkich Wykonawców wspólnie składających ofertę na wykonanie zamówienia.

1. Nawiązując do ogłoszenia z dnia 04.04.2017 r.  dotyczącego zamówienia publicznego  ZP.26.03.2017
prowadzonego w  trybie przetargu nieograniczonego pn.:

Szkolenie „Opiekun w żłobku i klubie dziecięcym” dla 5 osób bezrobotnych  zarejestrowanych 
w Powiatowym Urzędzie Pracy w Radomiu 

Składamy ofertę wykonania przedmiotu zamówienia zgodnie  wymaganiami określonymi w SIWZ 

Oferujemy wykonanie zamówienia za cenę jednostkową brutto PLN             …….................zł od osoby
słownie…………………………………………………….……………………………………………………
2.Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z zapisami Specyfikacji Warunków Zamówienia wraz załącznikami stanowiącymi jego integralną część i nie wnosimy zastrzeżeń jednocześnie akceptujemy jej zapisy.
2.1 Oświadczamy, że uważamy się za związanych z niniejszą ofertą na czas wskazany w Specyfikacji Warunków Zamówienia.

2.2 Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z zapisami projektu umowy i nie wnosimy do niej zastrzeżeń.

2.3. Zobowiązujemy się, w razie wybrania naszej oferty do zawarcia umowy na warunkach określonych w SWZ oraz niniejszej Ofercie.
3. Niniejsza Oferta została  złożona na ………….zapisanych stronach.

.....................                                  …………………………………………………………………                 

    (data)                                          podpis/pieczątki(a) uprawnionych(ego) przedstawiciela Wykonawcy/ców
