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							          Załącznik nr 1

……………………………………….. 

……………………………………….					     ………………………………………..
									miejscowość, data
……………………………………….
Nazwa, adres Wykonawcy


Specjalistyczne usługi psychologiczne dla Uczestników Projektu pn.: „Poczekalnia - czas na aktywność”. 

W odpowiedzi na zapytanie ofertowe w ramach projektu „Poczekalnia - czas na aktywność” współfinasowanego ze środków Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego.

1. Nazwa wykonawcy. 
	





2. Adres siedziby wykonawcy / adres do korespondencji
	






3. E- mail / telefon 
	





4. Wynagrodzenie brutto za wykonanie przedmiotu zamówienia wynosi:
	Usługi psychologiczne
	
Stawka godzinowa ……………. zł.

Słownie: ……………………………………………………………………… zł




						……............…………….…………………………………..
 podpis osoby uprawnionej do reprezentacji Wykonawcy
	
PROJEKT:
„POCZEKALNIA – CZAS NA AKTYWNOŚĆ”
Biuro projektowe:
ul. I. Łukasiewicza 3 | 37-310 Nowa Sarzyna
tel.+48 17 240 10 42  |  fax +48 17 240 10 43  |  
email: biuro@dobrydom.org  |  www.dobrydom.org
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