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OFERTA
ZLOZONA W ZAPYTANIU OFERTOWYM NA
ORGANIZACIJE XXI POSIEDZENIA SWIETOKRZYSKIEJ RADY INNOWACIJI

1. Zamawiajacy:
Wojewddztwo Swietokrzyskie — Urzad Marszalkowski Wojewddztwa Swietokrzyskiego
Al IX Wiekow Kielc 3
25-516 Kielce

2. Wykonawca:

Niniejsza oferta zostaje ztozona przez:

Nazwa Instytucji

Adres

Nr telefonu

Nr faksu

Adres e-mail

Prosz¢ o zalyczenie aktualnego wpisu do KRS lub ewidencji dzialalnosci gospodarczej

3. Ja(my) nizej podpisany(i) oswiadczam(y), ze:
1) zapoznalem si¢ z trescig zapytania dla niniejszego zamoéwienia,
3) oferuj¢ wykonanie przedmiotowej ustugi, zgodnie z warunkami okreslonymi

w przedmiotowym zapytaniu ofertowym za ceng netto/brutto, odpowiednio:
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Przedmiot zapytania

Cena za osobe (z1)

Cena za calo§¢ zamdbwienia (zh)

netto

VAT 23%

brutto

netto

VAT 23%

brutto

kompleksowa usluga organizacji
XXI Posiedzenia Swigtokrzyskiej
Rady Innowacji, w tym:

usluga transportowa

wynajem sali konferencyjnej wraz
Z wyposazeniem

usluga noclegowa wraz ze
sniadaniem w przeliczeniu na
1 osobe

ustuga cateringowa w przeliczeniu
na I osobe, w tym:

serwis kawowy — dzien 1

serwis kawowy — dzien 2

obiad — dzien 1

obiad — dzien 2

kolacja

4. Oswiadczam(y), ze zapoznalem (zapoznaliSmy) si¢ w sposob wystarczajacy i konieczny ze

szczegblowym zakresem zamdéwienia zawartym w Zapytaniu Ofertowym oraz wszystkimi

informacjami niezb¢dnymi do zrealizowania zamoéwienia. Nieznajomosé¢ powyzszego stanu

nie moze by¢ przyczyng dodatkowych roszczen finansowych.
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