Załącznik nr 4
.............................................................

     pieczęć adresowa Wykonawcy

FORMULARZ OFERTOWY

dla Instytutu Technologii Elektronowej

	Przedmiot zamówienia


	Dostawa dwóch sztuk  wanien do trawienia mokrego w KOH.



	1.
	Nazwa i adres Wykonawcy


	

	2.
	NIP
	

	3.
	Telefon:

Fax:

e-mail:
	

	4.
	Cena oferty netto

Stawka podatku VAT

Wartość VAT

Cena oferty brutto
	................................................. PLN* / EUR* / USD* / GBP*

słownie:............................................................................................

.....................%

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

.................................................... PLN* / EUR* / USD* / GBP*

słownie: .............................................................................................



	5.
	Termin wykonania zamówienia:

do 14  tygodni  od daty podpisania umowy
	Podać w tygodniach:    ........................................

	6.


	Osoby uprawnione 

do reprezentowania Wykonawcy
	

	7.
	Części zamówienia, które Wykonawca powierzy podwykonawcom
	

	8.
	Dokumenty załączone do oferty
	1.

.

.



	9.
	Miejscowość

Data sporządzenia oferty


	


* niepotrzebne skreślić






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






podpis osoby /osób   uprawnionej /uprawnionych






do reprezentowania Wykonawcy

1
Postępowanie    Nr DKZ/123/2011


