
Załącznik nr 1 do Zapytania ofertowego 4/POKL.9.1.1_039/10

FORMULARZ OFERTY do zapytania ofertowego 4/POKL.9.1.1_039/10

.................................................... ......................................................
Nazwa Oferenta            Miejscowość, data
...................................................
Adres
...................................................
NIP
...................................................
REGON

Osoba uprawniona do kontaktowania się z Zamawiającym:

...................................................
Imię i Nazwisko
...................................................
Telefon
..................................................
e-mail

Stowarzyszenie Rozwoju Gminy Chełmiec
ul. Papieska 2
33-395 Chełmiec

1. W nawiązaniu do zapytania ofertowego (nr 1/POKL.9.1.1_039/10) oferuję wykonanie 

przedmiotu zamówienia:

adaptacja  pomieszczeń  na  punkt  przedszkolny  w  ramach  projektu  pn.  „Radosny  świat 

przedszkolaka”

za:

Projekt współfinansowany przez Unię Europejską 
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cenę netto: ........................................... podatek VAT: ..............................................

cenę brutto: ....................................................

słownie brutto: ...........................................................................................................

2. Opis doświadczenia Oferenta:

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

................................................................ ..................................................................
Miejscowość, data pieczątka i podpis osoby uprawnionej do 

reprezentowania oferenta
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