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Załącznik nr 7 do SIWZ

…………………………

Pieczątka Wykonawcy

FORMULARZ CENOWY
	L.p
	Oprowadzanie po terenie zespołu zamkowego w Malborku:               
	Szacunkowa ilość  usług  w okresie wykonywania usługi

	Cena jednostkowa usług netto zł
	Podatek VAT ……. %
	Wartość usług 

 brutto zł 

	1.
	2.
	3.
	4.
	5.
	6.

	1.
	 turysty indywidualnego 


	 17 000
	 
	 
	 

	2.
	grupy turystów do 50 osób w języku polskim


	400 
	
	
	

	3.
	grupy turystów do 50 osób w języku obcym

	 700
	
	
	

	4.
	trasa tematyczna: „Odkrywcy zamkowych tajemnic”
	60
	
	
	

	
	

	 
	RAZEM
	


Miejscowość..............................., dn. .............................                                       …………………………………………………………………………………………………                
(podpis(y) osób uprawnionych do składania oświadczeń woli  w imieniu  Wykonawcy)
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