[image: ][image: ]       






				 							Załącznik nr 1
 



 --------------------------------                            	   			             -----------------------------                                                                        Nazwa i adres oferenta                                                			     	 Miejscowość i data

FORMULARZ OFERTOWY
dot. ustalenia szacunkowej wartości zamówienia na kompleksową realizację specjalnie przygotowywanych, interaktywnych zajęć oraz pokazów naukowych z zakresu fizyki i lotnictwa….
Działając w imieniu i na rzecz Wykonawcy
	Pełna nazwa Wykonawcy



	Adres


	Numer telefonu

	Numer faksu

	Adres E-mail

	Numer KRS/DEIDG ( w zależności od podmiotu)

	Numer REGON (jeżeli dotyczy)	

	Numer NIP/PESEL (w zależności od podmiotu)










Szacunkowy koszt obejmuje wszystkie koszty związane z prawidłową realizacją przedmiotu zamówienia, jak  również  pozostałe  koszty,  bez  których  nie  można prawidłowo  wykonać przedmiotowego zamówienia.

Łączna wartość netto zamówienia: ………..…………………………………………………………..
Podatek VAT: .............. %t
Łączna wartość brutto zamówienia: ………..………………………………………………………

(słownie złotych: ………..………………………………………………………………………….…. )



………………….………………………….....................................................................
(PODPIS OSOBY UPRAWNIONEJ DO REPREZENTOWANIA WYKONAWCY)

Zbudowanie systemu koordynacji i monitorowania regionalnych działań na rzecz kształcenia zawodowego, 
szkolnictwa wyższego oraz uczenia się przez całe życie, w tym uczenia się dorosłych w województwie wielkopolskim.
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Centrum Wsparcia Rzemiosta, Ksztatcenia
Dualnego i Zawodowego w Kaliszu
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