Załącznik 1
FORMULARZ SZACUNKOWEJ WYCENY KOSZTÓW USŁUGI
 w zakresie budownictwa i znajomości problematyki dostępności architektonicznej w okresie przygotowania i wdrożenia realizacji programu grantowego  dotyczącego wspomaganych społeczności mieszkaniowych w ramach dodatkowych instrumentów wsparcia pn. „SAMODZIELNOŚĆ – AKTYWNOŚĆ - MOBILNOŚĆ !” (S-A-M!)

	
Nazwa i adres Wykonawcy: 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 

	Osoba/y wskazana/e do kontaktów z Zamawiającym: 
_____________________________________________, tel.: _______________________ 



Nawiązując do zapytania o szacunkowy koszt (brutto, netto) USŁUGI przedstawiam wycenę:
…………………………………………………………………………………………………………………………………….
……………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………
Oświadczam/y, że:
1. Złożona przeze mnie/nas wycena jest zgodna z treścią zapytania.

	__________________________
      (miejscowość i data)
	_______________________________________
(podpisy uprawnionych przedstawicieli Wykonawcy) 





