Nawiazujac do Zapytania o Cene dotyczacego zamdwienia na:

FORMULARZ OFERTY

ZAtACZNIK nr 2 do SIWZ

Miejsce i data sporzgdzenia oferty

»Realizacja wypoczynku wakacyjnego typu kolonijno-terapeutycznego wraz z przewozem dla

podopiecznych Programu SOS Wiosek Dzieciecych Bitgoraj”.

WYKONAWCA:

Nazwa Wykonawcy

Adres Wykonawcy

1. OFERUIJE wykonanie przedmiotu zamdwienia przy zatozeniu maksymalnej ilosci uczestnikéw za

kwote ryczattowa:

Maksymalna liczba

wszystkich

uczestnikow 36
Netto za osobe zt
Stownie zt
tacznie netto za

wszystkich A
Brutto za osobe zt
Stownie zt
tacznie brutto za At

2. WSZELKA KORESPONDENCIE

w sprawie niniejszego postepowania nalezy kierowa¢ do:

Stowarzyszenie

SOS Wioski Dzieciece w Polsce
ul. NiedZwiedzia 39

02-737 Warszawa

tel.: 2262216 72
fax.: 22 628 84 75

e-mail: info@sos-wd.org

www.wioskisos.org

SOS WIOSKI
DZIECIECE




Imie i nazwisko

Adres

Telefon

Fax

Adres e-mail

(w razie koniecznosci tabele nalezy powieli¢)

Zataczniki:

1. KRS lub odpis z ewidencji dziatalnosci gospodarczej (odpowiednie dotgczyc).

2. Kopia polisy OC (za polise waznq uznaje sie polise, ktora czasem dziatania obejmuje termin
trwania wypoczynku zgodnie z SIWZ) .

3. Zatacznik nr 4 do ZoC — Oswiadczenie oferenta.

Stowarzyszenie

SOS Wioski Dzieciece w Polsce
ul. NiedZwiedzia 39

02-737 Warszawa

ZA WYKONAWCE / DOSTAWCE

tel.: 2262216 72

fax.: 22 628 84 75
e-mail: info@sos-wd.org
www.wioskisos.org

SOS WIOSKI
2s7 DZIECIECE




