Zatgcznik Nr 2
do Umowy Nr GIK.2600.5.2017

Formularz ofertowy

Nazwa Wykonawcy:

Adres Wykonawcy:

Nr telefonu/Faksu:

Adres e-mail:

Okres gwarancji {w miesigcach) na catosc nizej zaoferowanego sprzgtu:

L.p. Nazwa oferowanego Hosd Cena Wartosc Wartosc
sprzetu/systemu/ustugi netto netto brutto

1. '

2.

3.

4.

tgczna wartose Oferty:
Wartasc netto: Wartos¢ brutto:

Slownie:

podpis osohy/osoh upowaznionejfupowaznionych do reprezentowania Wykonawcy




