
Formularz ofertowy do Zapytania ofertowego
na pełnienie funkcji Menadżera Projektu-eksperta zewnętrznego do Projektu pn. „E-Zdrowie - poprawa e-dojrzałości e-usług publicznych w 4 Wojskowym Szpitalu Klinicznym z Polikliniką SP ZOZ we Wrocławiu ETAP III"  
Projekt realizowany w ramach Osi Priorytetowej nr 2 „Technologie informacyjno-komunikacyjne" Działania nr 2.1 „E-usługi publiczne" w ramach
Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Dolnośląskiego 2014-2020


Tryb postępowania: zapytanie o cenę.


Pełna nazwa Wykonawcy ……………………………………………………………………..





Adres…………………………………………………………………………………………….

NIP………………………………….                    REGON…………………………………….

Tel. ………………………………….                    Fax ………………………………………...

składamy niniejszą ofertę:

cena netto........................................zł  (słownie:…..……....………………..…………złotych)   
cena brutto …………………………zł (słownie:………………….………….....……złotych)


1. Ponadto oświadczamy, że:
1) akceptujemy czas związania ofertą -  30 dni;
2) [bookmark: _GoBack]dostępność w siedzibie Zamawiającego (min. 32 h/miesiąc) - …… h/miesiąc




dnia……………                                   ………...............................................................................
        (podpis i  pieczęć  wykonawcy)     



....................................................				..........................,dnia ..................
   (pieczęć adresowa firmy Wykonawcy)                 				                   (Miejscowość)
1

