
F0RMI]LARZ oFERTowY
na realizację zamówienia pn. :

Dostarczenie nawozu dolistnego zawierającego siarkę i miedź.

Nazwa i adres Zamawiającego
ośnounr IIoDowLI zwIERzĄT ZARoDowyCH spoŁKA
Zo,a, W CHODECZKU
ChodeczeĘ 87-8ó0 Chodecz
TeI.054 28-49-170
E-mail: biuro@ohzz.chodeczek.p|
Reprezerrtowany przęz Prezesa Zarządu: Witolda Kwapińskiego

1. Wymagany termin realizacji zamówienia
Zamówieńe zostanie wykonane ńepóźńej niz do

2. Nazwa i adres wykonawcy:

Nazwa:

Adres:

NIP:

nr faksu/telefonu:

3. Oferuję wykonanie przedmiofu zamówienia w zakresie zadania opisanym

w przedmiocie zamówienia za ceflę jednostkową .....netto za 1 litr

produktu +...... ....VAT,

słownie

Zawartaść czystego składnika wynosi.

Dawka preparatu na 1 ha wynosi .: ......

termin płatności do ... .... dni od dnia wystawienia faktury.

4. Oświadczam, iż dysponuję uprawnieniami, wiedzą, doświadczeniem, potencjałem
techniczrrym oraz osobami zdolnymi do wykonania przedmiofu zamówienia.
§. Oświadczam, że zapoznałęm/am się z opisem przedmiotu zamówienia i nie wnoszę
do niego zastrzeżeh.
6. W razie dokonania wyboru mojej oferty zobowiązuję się do realtzacji zamówienia
na warunkach określonych w dokumentacji postępowaniao w miejscu i terminie określonym
ptzezZamawiającego.

(mieiscowość i data) (podpis osoby uprnwtiorej do reprezenloyvania Wykonawcy)


