Załącznik nr 1
   
                                                                                    ………………………………


/ miejscowość i data/                      

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

               /pieczęć Wykonawcy/


Do Zamawiającego

Powiatowe Centrum Pomoc Rodzinie
w Kętrzynie
 
FORMULARZ  OFERTY

Odpowiadając na skierowane do nas zapytanie ofertowe dotyczące zamówienia publicznego realizowanego na podstawie art. 4 ust. 8 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych (tekst jednolity Dz. U. z 2019 r. poz. 1843 z póżn. zm.), a dotyczącego: …………………………………………………………………………………………………

OFERUJEMY wykonanie usługi: 

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

cena oferty (brutto) za osobodzień: 
1. Dla 2 osób do 3 roku życia………………………………………….zł, 

(słownie: …………………………………………………………………….……………… ).
2. Dla 18 osób do 8 roku życia………………………………………...zł, 

(słownie: …………………………………………………………………….……………… ).
3. Dla 20 osób do 14 roku życia……………………………………….zł, 

(słownie: …………………………………………………………………….……………… ).
4. Dla 42 osób powyżej 14roku życia………………………………….zł, 

(słownie: …………………………………………………………………….……………… ).
Przewidywany całkowity koszt 7- dniowego pobytu dla 82 osób objętych wypoczynkiem  wynosi  ........................................... złotych brutto
Ponadto przyjmuję do realizacji postawione przez Zamawiającego w Zapytaniu ofertowym warunki.







……………………………………


                                                                               (data i czytelny podpis)

