Centrum Kultury Wilanów
02-972 Warszawa

ul. Kolegiacka 3

Załącznik Nr 1do Zapytania ofertowego z dnia ……….
Zgłoszenie udziału 

Miejscowość i data.................................

Uczestnik:

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

(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:

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

(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do  reprezentacji)

dane kontaktowe:

nr telefonu ...............................................................................................................

e-mail: .....................................................................................................................

adres pocztowy .........................................................................................................
1. Zgłaszam(my) chęć udziału  w Konkursie prowadzonym w celu wyłonienia podmiotu do współpracy w prowadzeniu Kawiarenki Kulturalno - Artystycznej 
w Międzypokoleniowym Centrum Edukacji, filia Centrum Kultury Wilanów przy 
ul. Radosnej 11 w Warszawie
2. Oświadczam(y), że zapoznałem(am/liśmy) się z treścią Zapytania ofertowego.
3. Załączam(y) na oddzielnym druku podpisany zarys koncepcji na prowadzenie kawiarenki.
podpis osoby /osób/ upoważnionej/ych
