URZAD MARSZAEKOWSKI
WOJEWODZTWA WARMINSKO-MAZURSKIEGO
W OLSZTYNIE

Zatgcznik nr 2 do szacowania KP-1.272.22.2023

FORMULARZ CENOWY
Dane Wykonawcy

N BZW A e
S 1T 4] o -
N B ONU:
AdrES B-Mail.
NP
REG ON: e
Numer KRS (jesli dotyczy):

Dotyczy oszacowania kosztéow: Dostawy materiatowych toreb z dlugimi rgczkami i personalizowang
grafikg zwigzang z obchodami Roku Mikotaja Kopernika.

1. Catkowite wykonanie przedmiotu zamowienia, zgodnie z trescig szczegdétowego opisu

przedmiotu zamdwienia dla 200 szt. toreb szacujemy na kwote Netto: ........cccccevveviiiiiiieeeennnnn. zt
(STOWNIE! ...t e e e e e e ); stawka VAT ......... %.

2. Szacowany czas realizacji przedmiotu zamodwienia: .......... dni roboczych od dnia zawarcia
umowy.

3.  Wynagrodzenie okreslone w pkt. 1 zawiera wszystkie koszty zwigzane z catkowitym wykonaniem
przedmiotu zamdwienia.

4. Oswiadczam, ze ja (imie i NAzZWISKO) ....oeieiiiiii i e nizej
podpisany jestem upowazniony do reprezentowania Wykonawcy.

(Czytelny podpis Wykonawcy lub osoby upowaznionej)
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