Załącznik nr 3 do oferty

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

               (pieczęć  firmy)   

O ś w i a d c z e n i e
o akceptacji treści umowy
Imię i nazwisko lub nazwa oraz adres  Wykonawcy  

.....................................................................................................................................................Składając    ofertę    w    postępowaniu    o    udzielenie    zamówienia    publicznego na świadczenie usług badania lekarskie w Centrum Kształcenia Ustawicznego w Ostrowcu Świetokrzyskim  oświadczamy, że: 
1. Akceptujemy postanowienia zawarte we wzorze umowy i zobowiązujemy się, w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy na określonych w tym wzorze warunkach oraz w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.
2. Akceptujemy postanowienia zawarte we wzorze umowy powierzenia przetwarzania danych osobowych.
3. Czujemy się związani ofertą przez okres 30 dni od daty otwarcia ofert.
…………………………………., dn.……………….. 2021 r. 

                           miejscowość

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

podpis i pieczątka upoważnionego przedstawiciela Wykonawcy               


