ZAŁĄCZNIK DO ZAPYTANIA OFERTOWEGO NR 3 

OR.372.2.9.2023
FORMULARZ CENOWY
 Oferujemy sprzątanie i utrzymanie czystości pomieszczeń na terenie obiektu Ośrodka Rehabilitacyjnego w Kościanie  za cenę brutto:
 za  12 miesięcy wykonywanej usługi 

……………  zł

            słownie  …………………………………………………………………….. zł

podana cena wynika z poniższej tabeli:

	Rodzaj usługi


	Cena brutto za miesiąc usługi ( zł )
	 Cena brutto za okres 12 miesięcy świadczenia usługi 

( zł)

	
	
	

	sprzątanie i utrzymanie czystości pomieszczeń na terenie obiektu Ośrodka Rehabilitacyjnego w Kościanie
	
	


1
3

