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FORMULARZ CENOWY

przygotowany na potrzeby procedury szacowania wartości zamówienia dla przedsięwzięcia:

„Koncepcja uruchomienia systemu zapewnienia jakości/ kontroli jakości (QA/QC) do pomiarów depozycji wraz z przeszkoleniem pracowników GIOŚ” na potrzeby realizacji projektu „Wzmocnienie oceny depozycji atmosferycznej w Polsce w oparciu o doświadczenia norweskie”, w ramach programu „Środowisko, Energia i Zmiany Klimatu”, obszaru „Łagodzenie zmian klimatu i adaptacja do ich skutków”, finansowanego ze środków Mechanizmu Finansowego Europejskiego Obszaru Gospodarczego na lata 2014-2021
	Nazwa/-y Wykonawcy/-ów /Imiona i nazwiska Wykonawców
	

	Dane adresowe Wykonawcy/-ów

	Kod pocztowy siedziby, miejscowość, kraj
	

	Ulica, numer domu, numer lokalu
	

	Numer telefonu, numer faksu, adres email
	


Kalkulacja kosztów zamówienia dla przedsięwzięcia „Koncepcja uruchomienia systemu zapewnienia jakości/ kontroli jakości (QA/QC) do pomiarów depozycji wraz z przeszkoleniem pracowników GIOŚ” 

	Lp.
	Nazwa zadania
	Liczba sztuk
	Wartość netto

[zł]
	Wartość brutto

(netto + podatek VAT)

[zł]

	1
	Pierwszy etap:
sporządzenie procedur dotyczących postępowania związanego z pobieraniem próbek, wykonywaniem badań i pomiarów oraz systemu zapewnienia i kontroli jakości na potrzeby chemizmu opadów atmosferycznych dostosowanych do metod badawczych (metody referencyjne), aparatury oraz systemu potwierdzenia ważności wyników stosowanych w Centralnym Laboratorium Badawczym.
	1
	
	

	2
	Drugi etap:
Rozpoczęcie przez Zamawiającego prac w oparciu przekazane przez Wykonawcę procedury, dokonanie ich przeglądu i możliwości stosowania oraz przekazanie Wykonawcy uwag do dostarczonego dzieła. Wprowadzanie przez Wykonawcę na bieżąco i w porozumieniu z Zamawiającym poprawek w procedurach.
Organizacja szkolenia podsumowującego.
	1
	
	

	Suma
	
	
	
	


	.........................., dnia ....................
	.......................................................................

	Miejscowość
	Imię i nazwisko osoby/ osób upoważnionych

w imieniu Wykonawcy



� Pożądane imię i nazwisko lub podpis z imieniem i nazwiskiem               





