Zaltacznik nr 4

NI SPrawy: ceeceeccecoosccrconces

Tezew, dnia covveveeiviiiiiirinceieeeensn

FORMULARZ OFERTY

NAZWA OFCTEIITA: cecierecoorssessescessssesonsccsccccsssssssscsssssssssscssssssssassssssssssssssssssss

AT S, ceeececcccrcoossssesossssssssssassssessesessesscessessssssssseresssnssnsassssasssssassasssssssssass

Zamawiajacy: Powiatowy Lekarz Weterynarii w Tczewie
Powiatowy Inspektorat Weterynarii w Tczewie

ul. 30 stycznia 29,

83-110 Tczew

Powiatowy Inspektorat Weterynarii w Tczewie zaprasza do ztoZenia ofert na:

w imieniu reprezentowanej przeze mnie firmy, odpowiadajac na zapytanie ofertowe,
oswiadczam, ze:

1. Zapoznalem/am sie¢ z opisem przedmiotu zamoéwienia i nie wnosze do niego
zastrzezen.

2. Oferuje wykonanie catego zamowienia za:

2.1. Kwote netto (bez podatku VAT) ecececeecereriiisrcacnese zl
(STOWNIE: e PP UPPE ST )
2.2. Podatek VAT % ...... i, e zt

[STOLUTUIE: .ottt )



2.3. Kwote brutto ( z podatkiem VAT) ...ceeveeeeeerennnnnn. zl

(STOWTUE ..o )
. Wymagany termin realizacji zamodwienia do ........ sesetreecesesenssscesstseronennns .
Okres gwarancji (JESli dOtYCZY) .eeeeeeerereereeeaeeeeenessseseossones ceeeecececsserrenne

. Termin platnosci za wykonany przedmiot zaméwienia nastapi po odbiorze, w
Clagu .eeeeeee dni od dnia otrzymania faktury.

Osoba upowazniona do kontaktu z Zamawiajacym:

...................................................................................................................

OsSwiadczam, ze zawarte w zapytaniu ofertowym warunki umowy akceptuje i
zobowiazuje sie w przypadku przyjecia mojej propozycji do zawarcia umowy na
ww. warunkach oraz zobowiazuje sie do podpisania umowy w terminie i miejscu
wskazanym przez Zamawiajacego.

(podpis i pieczatka imienna
uprawnionego/-ych
przedstawiciela/-li wykonawcy)



