FORMULARZ OFERTY

Dane Kandydata
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oferuje wykonanie umowy za ceng brutto za godzing: ..........ccoceverirerenerinene PLN
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Sktadajac niniejszg ofertg, oSwiadczamy ze:

1)
2)
3)

4)
5)
6)
7)

8)

9

W pei akceptuje oraz spetniam wszystkie wymienione warunki udzialu w postgpowaniu,
posiadam obywatelstwo polskie,

nie bylam/em skazana/y prawomocnym wyrokiem sadu za umyS$lne przestgpstwa S$cigane
z oskarzenia publicznego lub umys$lne przestepstwo skarbowe,

posiadam petng zdolnos¢ do czynnos$ci prawnych oraz korzystam z petni praw publicznych,

ciesze si¢ nieposzlakowana opinia,

stan mojego zdrowia pozwala na podjecie pracy na stanowisku, ktorego dotyczy nabdr,

przyjmuje do wiadomosci fakt publikacji moich danych osobowych na stronie internetowej
Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej w Lowiczu oraz w Biuletynie Informacji Publicznej,

w przypadku uznania mojej oferty za najkorzystniejsza zobowiazuje si¢ do zawarcia umowy
w miejscu i terminie wskazanym przez Zleceniodawce,

wyrazam zgod¢ na przetwarzanie danych osobowych do celéw zwigzanych z rekrutacjg w takim

zakresie, w jakim jest to niezb¢dne dla zawarcia umowy,

10) wszystkie dotaczone do niniejszej oferty dokumenty sg zgodne z oryginatem,

11) deklaruje nawigzanie wspotpracy na podstawie umowy zlecenie,

12) swiadomaly jestem odpowiedzialnosci za sktadanie falszywych o$wiadczen, informuje, iz dane

zawarte w ofercie sa zgodne z prawda.

MiEJSCOWOSE 1 AALA .o s

podpis i kandydata



