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Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie

26-600 Radom   ul. Domagalskiego 7 
tel. 48 38 15 070   e-mail: pcpr@spradom.eu

___________________________________________________________________________


Załącznik do 

zmiany zapytania ofertowego
CPR.POKL.271.8.2014
Nazwa Wykonawcy lub pieczęć Wykonawcy
Adres do korespondencji ........................................
………………………………………….............................


(miejscowość i data)

OŚWIADCZENIE

(zapytanie ofertowe nr CPR.POKL.271.8.2014)
W związku ze złożoną ofertą na „Przewóz Uczestników projektu wraz z opiekunami i kadrą na wyjazd aktywizacyjno – rehabilitacyjno – integracyjny” 

oświadczam, że:

uwzględniając zmianę zapytania ofertowego dokonaną przez Zamawiającego w dniu 12.08.2014 roku oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia zgodnie z wymogami opisu przedmiotu zamówienia za całkowitą cenę brutto PLN …………………………………………, (słownie: …………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………….………………………). 


………………………………………………………………………………


(podpis Wykonawcy)



Projekt „Dajmy szansę” jest współfinansowany ze środków Unii Europejskiej 

w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego


