n‘n SENIORA

Zalacznik nr 1
ZAMAWIAJACY:
Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Siemianowicach Slaskich
ul. Szkolna 17, 41-100 Siemianowice Slaskie
WYKONAWCA:
Nazwa firmy/imi¢ i Nazwisko: ........ccoocvrveniiniinieiieeeeeee,

Adres siedziby/adres zamieszKania: ...........cccocvvveieeiiiiiiie s,

SZACOWANIE WARTOSCI ZAMOWIENIA
W odpowiedzi na zapytanie o szacunkowy koszt emisji artykutu sponsorowanego sktadamy szacunkowy

koszt realizacji ustugi zgodnie z wymogami opisu przedmiotu zamowienia wskazanymi w pismie:

Calkowity Koszt emisji artykulu sponsorowanego wynosi ........cceceveveiieiieiieiieiiannannes 7k

Zlozona wycena ma stanowic¢ calkowite szacunkowe wynagrodzenie wykonawcy, bez podatku od to-
warow i ushug.

Wykonawca dokonujac wyceny zamoéwienia powinien uwzgledniaé wszystkie koszty zwigzane z prze-
prowadzeniem ushugi ujete w piSmie, jak rowniez inne koszty, ktore nie zostaly ujete.

Uwaga!

Zamawiajacy zaznacza, iz przedmiotowe oszacowanie warto$ci zaméwienia konieczne jest do ustalenia
warto$ci zamowienia, ktore bedzie mie¢ wplyw na tryb prowadzonego postepowania tzn. czy koniecz-
ne bedzie stosowanie przez Zamawiajacego ustawy Prawo Zamowien Publicznych.

................................................... dn. .06.2024r.

Miejscowosé

podpis Wykonawcy




