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                                                                                                                                                    Załącznik nr 2
………………………………………

         pieczęć  Wykonawcy
FORMULARZ OFERRTY
Nazwa Wykonawcy Wykonawców – w przypadku oferty wspólnej 
………………………………………………………………………………………………………………  Adres………………………………………………………………………………………………………..

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

nr tel. ………………………………….…...    nr faksu*  …………………………………..…………..

adres e-mail……………………………………………………………………………………………..…

Odpowiadając na zaproszenie do złożenia oferty na: 
Usługę cateringową na potrzeby realizacji projektu ,, Działanie i wsparcie w życiu i na starcie” 
Podejmujemy się realizacji zadania za kwotę łączną:

brutto ................................. zł  ( słownie złotych………………………….)   
netto …............................... zł  ( słownie złotych………………………….)
Termin realizacji zamówienia: od dnia podpisania umowy do 31.12.2018r. 
I. w tym cena za jeden zestaw 
brutto ................................. zł  ( słownie złotych………………………….)   

netto …............................... zł  ( słownie złotych………………………….)  
Wyszczególnienie zestawu: 
	Lp.
	Nazwa
	Ilość sztuk
	Cena netto 1 szt

( zł)
	Cena brutto 1 szt ( zł)
	Pozycja razem ( zł)

	1
	Bułka 80g z dodatkami 
	5 razy w tygodniu 
	
	
	

	2
	Sok / woda mineralna 
	5 razy w tygodniu
	
	
	


II. w tym cena za catering w trakcie imprez ogółem:
brutto ................................. zł  ( słownie złotych………………………….)   

netto …............................... zł  ( słownie złotych………………………….)  
Wyszczególnienie catering w trakcie imprez:
	Lp.
	Nazwa
	Ilość sztuk
	Cena netto 1 szt

( zł)
	Cena brutto 1 szt ( zł)

	1
	Kawa / herbata z dodatkami 250 mil
	60
	
	

	2 
	Soki / woda mineralna 250 mil
	60
	
	

	3
	Ciastka deserowe 120 g
	60
	
	

	4
	Owoce 300 g 
	60
	
	

	5
	Słone przekąski 30g
	60
	
	

	6
	Serwetki jednorazowe 
	200 
	
	


III. w tym cena piknik ogółem:
brutto ................................. zł  ( słownie złotych………………………….)   

netto …............................... zł  ( słownie złotych………………………….)  
Wyszczególnienie catering – piknik dla rodzin zastępczych:

	Lp.
	Nazwa
	Ilość sztuk
	Cena netto 1 szt

( zł)
	Cena brutto 1 szt ( zł)

	1
	Soki ( dwa rodzaje ) / woda mineralna 200 mil
	100
	
	

	2 
	Kiełbasa z grilla z dodatkami 100 g
	300 
	
	

	3
	Kawa / Herbata / woda mineralna 
	Nielimitowana liczba
	
	

	4
	Wata cukrowa 
	100
	
	

	5
	Popcorn
	300
	
	

	6
	2 rodzaje kołacza ( sernik, szarlotki, makowiec ) 120 g / sztuka
	300
	
	


          ........................................................................

                                          (podpis upoważnionego przedstawiciela Wykonawcy)
Działanie i wsparcie w życiu i na starcie
Projekt dofinansowany ze środków Unii Europejskiej w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego 
Województwa Śląskiego na lata 2014 – 2020, Działanie 9.2. Dostępne i efektywne usługi społeczne i zdrowotne
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