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Załącznik nr 2

do zapytania ofertowego 
nr PCPR-V.221.1.2015r
...................................





          ..............................................
   /Pieczęć wykonawcy/







/Miejscowość i data/

	FORMULARZ OFERTOWY

na zorganizowanie i przeprowadzenie kursów dla 4 osób niepełnosprawnych będących uczestnikami projektu systemowego „Samodzielność drogą do aktywności życiowej” Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie w Krasnymstawie współfinansowanego ze środków Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego.


	Zamawiający
	Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Krasnymstawie

ul. Sobieskiego 3

22-300 Krasnystaw

	Wykonawca
	1. Nazwa wykonawcy:

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

2. Adres wykonawcy:

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

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

3. NIP wykonawcy:..................................................................................

4. Numer tel.............................................................................................

5.Adres e-mail:........................................................................................

6.Osoba upoważniona do kontaktów, tel................................................

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

	Cena za przedmiot zamówienia

	Część nr 1 

Kurs operator wózków widłowych dla 1 osoby

	Kwota brutto za przedmiot zamówienia

/cyfrowo i słownie/
	...................................................................zł

słownie:.....................................................................................................

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

	Część nr 2
Kurs kwalifikowany pracownik ochrony fizycznej dla 1 osoby

	Kwota brutto za przedmiot zamówienia

/cyfrowo i słownie/
	...................................................................zł

słownie:.....................................................................................................

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

	Część nr 3

Kurs operator koparko ładowarki klasa III dla 2 osób

	Kwota brutto za przedmiot zamówienia

/cyfrowo i słownie/
	...................................................................zł

słownie:.....................................................................................................

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

	Koszt za jednego uczestnika brutto 

/ cyfrowo i słownie /
	...................................................................zł

słownie:.....................................................................................................

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

	Część nr 4

Kurs prawo jazdy kat. D oraz kat. B+E dla 1 osób

	Kwota brutto za przedmiot zamówienia

/cyfrowo i słownie/
	...................................................................zł

słownie:.....................................................................................................

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


1. Oświadczam, że:

a) zapoznaliśmy się z treścią zapytania ofertowego i nie wnosimy do niego zastrzeżeń oraz przyjmujemy warunki w nim zawarte,

b) przedmiot zamówienia zostanie zrealizowany zgodnie z warunkami i terminem zawartym w zapytaniu ofertowym oraz opisem przedmiotu zamówienia,

c) uważamy się za związanych niniejszą ofertą na czas ... dni,

d) w przypadku przyznania nam zamówienia, zobowiązujemy się do przyjęcia zlecenia oraz podpisania umowy,

e) potwierdzam prawdziwość informacji zawartych w tej ofercie.








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








       /data, podpis i pieczęć wykonawcy/
Projekt „Samodzielność drogą do aktywności życiowej”

współfinansowany przez Unię Europejską w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego


