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NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI





DW 7/2012








Załącznik nr 1
FORMULARZ OFERTOWY

Zamawiający : Ochotnicze Hufce Pracy Opolska Wojewódzka Komenda, ul. Armii Krajowej 4, 
tel. fax (077 ) 543-88-82, 441-32-01

Przedmiot zamówienia:
 „Realizacja szkoleń zawodowych w ramach projektu „OHP jako realizator usług rynku pracy” z podziałem na 3 zadania tj. : 1. Szkolenie na spawacza TIG, 2. Szkolenie na operatora wózków jezdniowych z napędem silnikowym 3. Szkolenie na opiekuna osób starszych.
	NAZWA I SIEDZIBA WYKONAWCY:

Nazwa………………………………………………………………………
Adres………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

Tel./fax……………………………………………………………………
e-mail……………………………………………………………………
REGON..............................................……………………………
NIP .................................................................................................
NR REJESTRU.............................................................................
	NAZWISKA I FUNKCJE OSÓB UPOWAŻNIONYCH DO REPEREZENTACJI WYKONAWCY
...........................................................................................................
............................................................................................................
...........................................................................................................


	NAZWA PODSTAWOWEGO BANKU :
..........................................................................................................
	NR KONTA
…….......................................................................................

	Oferuję wykonanie całości przedmiotu zamówienia, zgodnie z warunkami zawartymi w dokumentacji przetargowej za cenę w zadaniu:                          

(Podana cena stanowić będzie kryterium oceny ofert)

	Zadanie nr  1  - Szkolenie na spawacza TIG

	 MAKSYMALNE WYNAGRODZENIE  BRUTTO 

…………………………………………………………. PLN  
Słownie : ………………………………………………………….
                 ………………………………………………………….



	Zadanie nr 2  -  Szkolenie na operatora wózków jezdniowych z napędem silnikowym

	MAKSYMALNE WYNAGRODZENIE  BRUTTO 

…………………………………………………………. PLN  

Słownie : ………………………………………………………….

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



	Zadanie nr 3  -  Szkolenie na opiekuna osób starszych
	MAKSYMALNE WYNAGRODZENIE  BRUTTO 

…………………………………………………………. PLN  

Słownie : ………………………………………………………….

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



	Oświadczam, że zapoznałem się z projektem umowy dotyczącym przedmiotowego zamówienia publicznego i warunki w nim zawarte akceptuję bez zastrzeżeń.

	Wykonawca wykona  przedmiot zamówienia przy udziale podwykonawców  w następującym zakresie** ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
** wypełnić jeżeli dotyczy, niewypełnienie powyższej pozycji będzie równoważne z faktem niekorzystania



	data, podpisy  i pieczęcie  osób  upoważnionych  do reprezentowania Wykonawcy


ZAŁĄCZNIKI DO OFERTY
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	Załącznik  nr ...........        str ............   do.......
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	Załącznik  nr ...........        str ............   do.......
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	Załącznik  nr ...........        str ............   do.......
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	Załącznik  nr ...........        str ............   do.......
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	Załącznik  nr ...........        str ............   do.......

	13
	
	Załącznik  nr ...........        str ............   do.......
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	Załącznik  nr ...........        str ............   do.......


Pouczenie: Wszystkie wskazane rubryki powinny być wypełnione, jeżeli rubryka nie dotyczy wykonawcy w miejscu wskazanym należy wpisać „nie dotyczy”.
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