
Załącznik Nr 2 do SIWZ
FORMULARZ  OFERTY 

Nazwa Wykonawcy/Wykonawców w przypadku oferty wspólnej: 
...................................................................................................................................................................
Adres*: ..........................................................................................................................................
TEL.* ………………………………………………………………………………………………….
REGON*: …………………................………………………………………………………………..
NIP*: …………………………………................……………………………………………………..
Numer Wpisu do RIS …………………………………………………………………………………..
FAX* na który zamawiający ma przesyłać korespondencję ...........................................................
E-MAIL* ………………………………………………………………………………………………..
*- w przypadku oferty wspólnej należy podać dane dotyczące Pełnomocnika  Wykonawcy


1. 
Odpowiadając na ogłoszenie o zamówieniu w postępowaniu prowadzonym w trybie przetargu nieograniczonego oferuję wykonanie przedmiotu objętego zamówieniem, tj. usługi szkolenia osób bezrobotnych za cenę:
	Lp.
	Nazwa szkolenia
	Cena brutto w złotych za całość

	Cena brutto w złotych za 1 osobę

	
	A
	B
	C

	1
	Szkolenie osób bezrobotnych – spawanie metodą MAG 136 i 138, 10 osób (1 grupa 10 osobowa)
	………………………………….. zł

Słownie: ...........................................

……………………………………..

……………………………………..
	…………….

	2
	Szkolenie osób bezrobotnych – pracownik w gastronomii, 10 osób (1 grupa 10 osobowa)

	………………………………….. zł

Słownie: ...........................................

……………………………………..

……………………………………..
	…………….

	3
	Szkolenie osób bezrobotnych – pracownik w ogrodnictwie, 10 osób (1 grupa 10 osobowa)
	………………………………….. zł

Słownie: ...........................................

……………………………………..

……………………………………..
	……………


2.  
Oświadczam/y, że:
1) w cenie oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty wykonania zamówienia,
2) szkolenie wykonamy we wskazanym w SIWZ terminie,
3) posiadamy następujące certyfikaty jakości usług:

a) ……………………………………………………………………………………………
b) ……………………………………………………………………………………………
4) zapoznaliśmy się ze Specyfikacją Istotnych Warunków Zamówienia otrzymaną od zamawiającego i nie wnosimy do niej żadnych zastrzeżeń,
5) złożona przez nas oferta spełnia wszystkie wymogi zawarte w załączniku nr 1 („Opis przedmiotu zamówienia”) do Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia,
6) uzyskaliśmy wszelkie informacje niezbędne do prawidłowego przygotowania i złożenia niniejszej oferty,
7) jesteśmy związani niniejszą ofertą przez okres 30 dni od dnia upływu terminu składania ofert,
8) zawarty w specyfikacji projekt umowy został przez nas zaakceptowany i zobowiązujemy się w przypadku wyboru naszej oferty do zawarcia umowy na warunkach w nim podanych (wraz z ustalonym terminem płatności), w terminie i miejscu zaproponowanym przez zamawiającego nie później jednak niż do końca okresu związania ofertą,
9) niniejsza oferta zawiera na stronach nr od ……. do ……. informacje stanowiące tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji,
10) ofertę niniejszą składamy na ………………. stronach.
11) niżej opisane zamówienie zamierzamy/nie zamierzamy** wykonać przy udziale podwykonawców. W przypadku braku wskazania podwykonawców zamawiający uzna, że wykonawca samodzielnie zrealizuje zamówienie:
	Lp.
	Nazwa i adres podwykonawcy
	Część zamówienia, której wykonanie zamierza wykonawca powierzyć podwykonawcom (należy określić zakres)

	
	
	


12) wszelką korespondencję związaną z przedmiotowym postępowaniem należy kierować do:
Imię i nazwisko

…………………………………………………………………..

Adres ……………………………………………………………

Telefon ………………… e-mail/faks ……………………………………………………..
4. 
Do oferty dołączamy: 
1) ……………………………………………. 
2) ...................................................................... 
3) .....................................................................

4) .....................................................................
5) …………………………………………….
6) …………………………………………….

…………………………………………….
**- niepotrzebne skreślić

 ................................, dnia ………………….r.

…………………………………………………………………………


(podpis osoby/osób uprawnionych do reprezentowania Wykonawcy)
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