URZAD MARSZALKOWSKI
WOJEWODZTWA WARMINSKO-MAZURSKIEGO W OLSZTYNIE

Zatacznik nr 2 do Zapytania ofertowego KP-1.272.7.2022
FORMULARZ OFERTOWY
Dane Wykonawcy
NN T2 VAT PPN
Siedziba:
N LBl ONU: e ———————————— e e
AArES -l e
NIP: REGON: .oviiiiiee e
Numer konta bankowego:

Dotyczy wykonania i dostawy materiatldow reklamowych w postaci nosnikéw LED oraz s$cianek
materiatowych.

1. Oferujemy catkowite wykonanie przedmiotu zamoéwienia na warunkach okreslonych przez Zamawiajgcego
zgodnie z opisem przedmiotu zaméwienia za cene ofertowg brutto: ......................... zl* (stownie ziotych:
............................................................................................... ) w tym nalezny podatek VAT. Ponizej

szczegotowa kalkulacja:

cena llosé Razem
L Asortyment jednostkowa sztuk brutto zt
p- brutto (z})
A B C D=BxC

1 Stojak podswietlany z grafikg — 100 cm x 200 cm 5

(rozdz. | SOPZ) wraz z torbg transportowg
> Stojak podswietlany z grafikg — 150 cm x 200 cm 1

(rozdz. | SOPZ) wraz z torbg transportowg
3 Scianka reklamowa prosta z grafikg (rozdz. || SOPZ) >

wraz z torbg transportowg
4 Stand (Scianka) tekstylny 10

(rozdz. Ill SOPZ) wraz z torba transportowag

(Cena ofertowa) RAZEM z} brutto*

*kwota brutto podana w pkt. 1 oraz kwota razem brutto podana w tabeli muszg sie réwnac!

2. Cena ofertowa okreslona w pkt 1 zawiera wszystkie koszty zwigzane z catkowitym wykonaniem przedmiotu
zamowienia.

3. Oswiadczam, ze ja (imie i NAZWISKO) .......ouiuiiiii e, nizej podpisany jestem
upowazniony do reprezentowania Wykonawcy w postepowaniu o udzielenie zamdéwienia publicznego
NA POASTAWIE ...t

4. Oswiadczamy, ze uwazamy sie za zwigzanych niniejszg ofertg przez okres 45 dni od uptywu terminu

skfadania ofert.

(podpis/y i pieczg¢ Wykonawcy lub osoby upowaznionej)
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