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Załącznik nr 1 do SOPZ 

FORMULARZ SZACOWANIA WARTOŚCI ZAMÓWIENIA 

 

Ja (My), niżej podpisany (ni) ............................................................................................................. 

działając w imieniu i na rzecz : 

 

....................................................................................................................................................... 
(pełna nazwa wykonawcy) 
 

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

 

....................................................................................................................................................... 
(adres siedziby wykonawcy) 
 

nr telefonu ........................................................................  

e-mail ................................................................................ 

w związku z kalkulacją ceny na organizację, aranżację przestrzeni oraz obsługę spotkania 

networkingowego i konferencji podsumowującej program IDA Bootcamp „Rozwój technologii 

podwójnego zastosowania na rzecz polskiej gospodarki i bezpieczeństwa”  

poniżej przedstawiam szacunkową cenę: 

 

 
 

..................................................................... 
(podpis(y) osób uprawnionych do reprezentacji wykonawcy) 

 
 
 
Niniejsze zapytanie ofertowe ma na celu przeprowadzenie szacowania wartości zamówienia. Przedstawione zapytanie nie 
stanowi oferty w myśl art. 66 Kodeksu Cywilnego, jak również nie jest ogłoszeniem o zamówieniu publicznym w rozumieniu 
"Wytycznych w zakresie kwalifikowalności wydatków w ramach Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego 
Funduszu Społecznego oraz Funduszu Spójności na lata 2014-2020" i służy wyłącznie oszacowaniu wartości zamówienia. 

 


