                                                                                                                   …………………………
…………………………                                                                                    (miejscowość i data) 

(nazwa i adres oferenta)

Gmina Kałuszyn 

ul. Pocztowa 1

05- 310 Kałuszyn 

Odpowiedź na zapytanie ofertowe 

Na wykonanie kompleksowego Audytu energetycznego budynku po dawnej aptece z lokalami mieszkalnymi ze zmianą sposobu użytkowania będącego załącznikiem do wniosku o dofinansowania składanego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Mazowieckiego na lata 2014-2020. 
Działanie 4.2 Efektywność energetyczna. 
Typ projektów: Termomodernizacja budynków użyteczności publicznej
Razem netto ……………………………

W tym  VAT  …………………………..

Kwota brutto …………………………..

Pozostałe informacje 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

termin ważności oferty: ……………………..









termin realizacji zadania: ……………………

…………………………………………..                   .……………………………………………

      (miejscowość i data)                               (pieczęć i podpis osoby reprezentującej Oferenta)                                                                             

