Załącznik nr 2
...............................................
( pieczęć wykonawcy)

OFERTA na zakup i dostawę dla Wojewódzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Szczecinie 
samochodu osobowego z napędem elektrycznym
 


  ______________ dnia ___. ___ . ______r .

nazwa (firma) Wykonawcy...............................................................
adres Wykonawcy ...........................................................................
Nr NIP .............................................................................................
nr telefonu ......................................................................................
nr telefaxu  ......................................................................................
adres e-mail ...................................................................................		

1. [bookmark: _GoBack]W odpowiedzi na zapytanie dotyczące zakupu i dostawy dla Wojewódzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Szczecinie samochodu osobowego z napędem elektrycznym oferuję wykonanie zamówienia zgodnie z opisem przedmiotu zamówienia za łączną kwotę:
netto: ........................................ zł
brutto: ........................................... zł,
Brutto (słownie złotych: ..................................................................................................
............................................................................................................................. ..../100)
W tym podatek VAT według obowiązującej stawki ..... %, na kwotę: ......................zł.

Marka i model:………………………………………………………………………….

2. Dostarczenie pojazdu do siedziby Zamawiającego:
*TAK – 40 pkt 
*NIE – 0 pkt

*należy zaznaczyć odpowiednie
