Załącznik Nr 2 do SIWZ

……………………………….., data ……………………….

(pieczęć wykonawcy)



       (miejscowość)

tel.nr  ………………………                                                                    Powiat Nowomiejski

                                                                                                               ul. Rynek 1

fax nr ……………………..                                                                     13-300 Nowe Miasto Lubawskie

e-mail: …………………….

O  F  E  R  T  A

1.Nazwa wykonawcy .....…………………………………………………………………...

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

2.Przedmiot zamówienia ……………………………………………………………………

  Nazwa producenta i model kserokopiarek ………………………………………………

         Rok produkcji ………………………….  fabrycznie nowe

3.Cena oferty :  
a) Etap I

- netto ………..................................zł

- podatek VAT ……% ………….…… zł

- łącznie brutto…………………………zł

(słownie:…………………………………………………………………………………. zł)

b) Etap II

- netto ………..................................zł

- podatek VAT ……% …….………… zł

- łącznie brutto…………………………zł

(słownie:…………………………………………………………………………………. zł)

c) OGÓŁEM

- netto ………..................................zł

- podatek VAT ……% ………….…… zł

- łącznie brutto…………………………zł

(słownie:…………………………………………………………………………………. zł)

4.Termin realizacji:  Etap I ……………………….
                                Etap II ………………………

5.Warunki płatności : ……………………………………………………………………….

Oświadczam, że :

Zapoznałem się z dokumentacją przetargową i nie wnoszę zastrzeżeń.

W przypadku wyboru mojej oferty zobowiązuję się do zawarcia umowy w terminie

określonym przez zamawiającego.

Załączniki:                                                                              ….………………………………………..

                                                                                              podpis wykonawcy                                                                                                 

