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Wzór oferty
Pełna nazwa Wykonawcy:      
................................................................
………………………………………………
Adres siedziby Wykonawcy:
Ulica: .......................................................
Kod, miejscowość: ..................................
Województwo: ........................................
NIP:.........................................................
Nr telefonu:…..........................................
E-mail:………………………………………
Województwo Zachodniopomorskie 
Urząd Marszałkowski Województwa Zachodniopomorskiego 
ul. Korsarzy 34
70-540 Szczecin

OFERTA CENOWA
W odpowiedzi na ogłoszenie na świadczenie usług hotelarskich, konferencyjnych i restauracyjnych 
w ramach projektu pn. „Azymut - Samodzielność”,  

My niżej podpisani:
……………………………………………………………………………………………………………………….…….………………………………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………
działając w imieniu i na rzecz
.……………………………………………………………………………………………………………………….…….………………………………………………………………………………………………………………...………………………………………………………………………
 (nazwa (firma) dokładny adres Wykonawcy/Wykonawców); w przypadku składania oferty wspólnej podać nazwy (firmy) i dokładne adresy wszystkich wykonawców składających wspólną ofertę
1. Składamy ofertę na wykonanie przedmiotu zamówienia zgodnie z opisem przedmiotu zamówienia. 
2. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z opisem przedmiotu zamówienia.
3. Oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia za łączną cenę brutto: ………………………zł (słownie:……………………………..…………………………………………), netto: ……………….. zł.
4. Oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia w (podać dokładne miejsce, adres) 2 posiedzeń Panelu ekspertów: ……………………………..…………………………………………………………………………………………
……………………………..……………………………………………………………………………………………………………………….
1) Panel ekspertów #1……………………………..…………………………………………..
	LP.
	Nazwa usługi
	Jednostkowa
cena brutto w zł
	j.m.
	Ilość
	Łączna cena brutto w zł

	1. 
	Serwis kawowy
	
	szt.
	32
	

	2. 
	Obiad
	
	szt.
	32 x 2
	

	3. 
	Zakwaterowanie 
	
	doba hotelowa
	32
	

	4. 
	Śniadanie i kolacja
	
	szt.
	32
	

	5. 
	Zapewnienie sali szkoleniowej wraz z wyposażeniem
	
	dzień
	2
	

	Razem za spotkanie brutto zł
	

	Razem za spotkanie netto zł
	



2) Panel ekspertów #2: ……………………………..…………………………………………..
	LP.
	Nazwa usługi
	Jednostkowa
cena brutto w zł
	j.m.
	Ilość
	Łączna cena brutto w zł

	6. 
	Serwis kawowy
	
	szt.
	32
	

	7. 
	Obiad
	
	szt.
	32 x 2
	

	8. 
	Zakwaterowanie
	
	doba hotelowa
	32
	

	9. 
	Śniadanie i kolacja
	
	szt.
	32
	

	10. 
	Zapewnienie sali szkoleniowej wraz z wyposażeniem
	
	dzień
	2
	

	Razem za spotkanie brutto zł
	

	Razem za spotkanie netto zł
	


5. Oświadczamy, że zobowiązujemy się, w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy zgodnej z niniejszą ofertą, na warunkach określonych w opisie przedmiotu zamówienia, 
w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.
6. Osobami upoważnionymi do kontaktu z Zamawiającym w sprawie niniejszego zamówienia są:
1) ……………………………………………………………….tel………………fax………………………
2) ……………………………………………………………….tel………………fax………………………
7. Ofertę niniejszą składamy na ……………. kolejno ponumerowanych stronach.
8. Załącznikami do niniejszej oferty są:
1) ………………………………………………………………………………..,
2) ………………………………………………………………………………..,
3) ………………………………………………………………………………..,
.................................. , dnia ......................      …….……….........................................................
(podpis osoby upoważnionej do reprezentacji)
.................................. , dnia ......................      …….……….........................................................
(podpis osoby upoważnionej do reprezentacji)
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