Załącznik nr 1


OFERTA

Kompleksową obsługę w zakresie dofinansowania z programu Fundusze Europejskiej dla Dolnego Śląska 2021-2027, w ramach działania  7.7 Rozwój usług społecznych i zdrowotnych, typ projektu 7.7.B Tworzenie i rozwój CUS  w ramach naboru konkurencyjnego nr FEDS.07.07-IP.02-364/25. 


1. Nazwa Wykonawcy: …………………………………………………....………………..
2. Adres Wykonawcy: …………………………………………………………..…………..
3. NIP : …………………………………………………………………….…….…………..
4. Oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia: 
	Cenę oferty brutto (z uwzględnieniem podatku VAT): 

	
	Stawka …………………………………….% kwoty przyznanego dofinansowania
	słownie: …………………………………………………………...…………………złotych           

5. Oświadczam, że zapoznałem się z opisem przedmiotu zamówienia i nie wnoszę do niego zastrzeżeń.
6. Potwierdzam termin realizacji zamówienia do dnia …………………………………..…
7. Wyrażam zgodę na warunki płatności określone w zapytaniu  ofertowym.


							…..…………………………………………..
                                                                (Podpis Wykonawcy lub osoby upoważnione i  pieczęć)




……………………….. dnia ………………….. 
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