Fundusze Unia Europejska
Europejskie s

- » - Europejski Fundusz Spoteczny
Wiedza Edukacja Rozwdj

Zalgcznik nr 2 doumowy nr ............... zdnia.........

Oferta — wzor

* gdy Wykonawcg jest spotka prawa handlowego:

................................................................... , Z Siedzibg W oo PIZY
UNCY e , (kod pocztowy i nazwa miejscowosci), wpisang
do rejestru przedsiebiorcow Krajowego Rejestru Sgdowego pod nr ..................... :
prowadzonego przez Sgd REJONOWY .........ccoovecvviieeeeeeirniiinnnne. yeeeeenas Wydziat Gospodarczy
Krajowego Rejestru Sgdowego, NIP: ........cccooiiiiiiinnneen. , REGON: L. :
reprezentoOWang PrZE€Z .......cccoocveveeiiuveeeeiiieeeesnieeeeennnns :

* gdy Wykonawcg jest osoba fizyczna prowadzaca dziatalnosé gospodarcza:

Panem/Panig ..........cccccouuunnnee. , Zamieszkatym/g w ........cccceeeeinenn.n. (kod pocztowy), przy ulicy
.......................... , prowadzgcym/g dziatalnosc¢ gospodarczg pod firmag
....................................... , adres wykonywania dziatalnosci gospodarcze;j:
................................... , ha podstawie wpisu do Centralnej Ewidencji i Informacji
o Dziatalnosci Gospodarczej RP, PESEL: ........................ S NIP: , REGON:

Panem/Panig ........ccccccooniininnnnn. , zamieszkatym/g W .......ccccceiiiiiiiiiinnen, (kod pocztowy),
Przy UliCy .....ooooveviiiieieeiinins , legitymujgcym/g sie dowodem osobistym numer: ......... seria
............ , wydanym przez ..................,dnia ................., PESEL: ..ccorrrrrrrrrrnnns,

* gdy Wykonawcg jest spétka cywilna:

Panem/Panig .........ccccovveenenny, zamieszkatym/gw ........ccceeveiennnnn. (kod pocztowy), przy ulicy
.......................... , prowadzgcym/g dziatalnosc¢ gospodarczag pod firma
....................................... , ha podstawie wpisu do Centralnej Ewidencji i Informacji
o Dziatalnosci Gospodarczej RP, PESEL: ........................ , NIP: , REGON:
Panem/Panig ..........ccceeenneee , zamieszKatym/g W .........ccccevvnennn. (kod pocztowy), przy ulicy

.......................... , prowadzacym/g dziatalnosc gospodarcza pod firmag



....................................... , ha podstawie wpisu do Centralnej Ewidencji i Informaciji
0 Dziatalnosci Gospodarczej RP, PESEL: ........................ S NIP: , REGON:

prowadzgcymi wspdlnie dziatalnos¢ gospodarczg w formie spotki cywilnej pod firmg
.................. , ha podstawie umowy z dnia ................, NIP: ..................., REGON:

................... , reprezentowanej przez ........................,

W nawigzaniu do ogtoszenia zamieszczonego na stronie www.zdrowie.gov.pl na

Swiadczenie 4 ustug gastronomicznych (serwis kawowy ciggty oraz obiad) w trakcie spotkan
na potrzeby Departamentu Funduszy Europejskich i e-Zdrowia w Ministerstwie Zdrowia,
sktadam oferte na realizacje tego zaméwienia na warunkach okreslonych w Szczegoétowym

Opisie Przedmiotu Zamdwienia i we wzorze umowy.

Oferuje wykonanie przedmiotu zaméwienia za maksymalne catkowite wynagrodzenie,
obejmujgce wszelkie naleznosci zwigzane z wykonywaniem przedmiotu umowy, ktore

WYNOSI: .oviviiveiieeeieeieeeeeee e, PLN brutto (Stownie.........c.oooiiiiii ).

Kalkulacja catkowitego wynagrodzenia:

spotkanie w dniu 27.06.2016 r.

, . . cena jednostkowa cena catkowita
nazwa przedmiotu zaméwienia liczba
brutto brutto
1 2 3 4
Serwis kawowy ciagty S0 | PN | oo, PLN
Obiad S PLN | oo PLN
Inne: (serwis gastronomiczny — koszty
transportu, obstuga kelnerska, zastawa - -
ceramiczna oraz szklana, sprzatanie) | | | PLN
stoliki koktajlowe (wraz z transportem i
o _ 10 | PLN | .. PLN
skirtingami)
Razem - S PLN



http://www.zdrowie.gov.pl/

spotkanie w dniu 08.07.2016 r.

cena jednostkowa

cena catkowita

nazwa przedmiotu zamdwienia liczba
brutto brutto
1 2 3 4
Serwis kawowy ciagty 50 | PLN | oo PLN
Obiad S PLN | oo PLN
Inne: (serwis gastronomiczny — koszty
transportu, obstuga kelnerska, zastawa - -
ceramiczna oraz szklana, sprzatanie) | | | o PLN
stoliki koktajlowe (wraz z transportem i
o _ 10 ] PLN | . PLN
skirtingami)
Razem - ] PLN
spotkanie w dniu 26.08.2016 r.
_ o _ cena jednostkowa cena catkowita
nazwa przedmiotu zaméwienia liczba
brutto brutto
1 2 3 4
Serwis kawowy ciagty 0 PN | oo PLN
Obiad S PLN | oo PLN
Inne: (serwis gastronomiczny — koszty
transportu, obstuga kelnerska, zastawa - -
ceramiczna oraz szklana, sprzatanie) | | | o PLN
stoliki koktajlowe (wraz z transportem i
10 | PLN | ..o PLN
skirtingami)
Razem - ] PLN
spotkanie w dniu 09.09.2016 r.
_ o _ cena jednostkowa cena catkowita
nazwa przedmiotu zaméwienia liczba
brutto brutto
1 2 3 4
Serwis kawowy ciagty L PN | oo PLN




Obiad S PLN | oo PLN
Inne: (serwis gastronomiczny — koszty
transportu, obstuga kelnerska, zastawa - -
ceramiczna oraz szklana, sprzatanie) | | | PLN
stoliki koktajlowe (wraz z transportem i
skiringai) 10 | PLN | o, PLN
Razem - S PLN
Razem za calo$¢ przedmiotu zaméwienia | ... PLN

Oswiadczam, ze:

1) jestem zwigzany ofertg przez 30 dni od uptywu terminu na sktadanie ofert,
2) akceptuje termin ptatnosci,
3) w przypadku uznania mojej oferty za najkorzystniejszg, podpisze umowe wedtug

zatgczonego wzoru, w terminie i miejscu wskazanym przez Zamawiajgcego.

(podpis i pieczgtka Wykonawcy)

(data, miejscowosc)



