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Załącznik Nr 1

Formularz oferty
	Przedmiot zamówienia
	[bookmark: _GoBack]Przeprowadzenie szkoleń  z zakresu przeciwdziałania przemocy w rodzinie
Wykonawca jest zobowiązany do przestrzegania obowiązujących ograniczeń, nakazów i zakazów w związku z wystąpieniem  stanu epidemii.


Terminy szkoleń ……………….
Zamawiający : Województwo Zachodniopomorskie ul. Korsarzy 34
                             70-540 Szczecin

Wykonawca:……………………………………………………………………………….

Miejsca szkoleń:………………………………………………………………………….

Liczba uczestników szkolenia: szacunkowo 200 osób (maksymalnie 20 osobowe grupy)

	Trenerzy szkolenia
	

	Cena szkolenia
		Cena szkolenia
	Liczba uczestników szkolenia
	Cena netto PLN
	Cena brutto PLN

	Całkowita kwota za przeprowadzenie szkolenia
	
	
	

	Koszt jednostkowy na jednego uczestnika szkolenia
	
	
	




	Załączniki
/należy wpisać
	1.
2.
3. 

	
	

	
	







Miejscowość, data						Podpis i pieczęć Oferenta
…………………………..					              …………………………………..
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