FORMULARZ OFERTOWY
na tonery drukarskie/zamienniki
I. Nazwa i adres zamawiającego:
Stowarzyszenie Pomocy Dzieciom i Młodzieży Niepełnosprawnej Ruchowo „Tęcza” 

al. Bohaterów Warszawy 27B

70-340 Szczecin

II. Imię, nazwisko i adres, nazwa (firma) wykonawcy…………………………………….

a) NIP 

b) REGON

c) Numer rachunku bankowego

III. Przedmiot zamówienia: tonery drukarskie/zamienniki
IV. Oferowana cena wyrażona w kwocie netto i brutto: …………………………………..
	L. p.
	Wybrane produkty
	Wydajność
	Cena jednostkowa netto
	Cena jednostkowa brutto
	Szacowana wielkość zamówienia
	Cena netto zamówienia
	Cena brutto zamówienia

	1.
	HP Deskjet 6980 - czarny
	 
	 
	 
	4
	 
	 

	2.
	HP Deskjet 6980 - kolor
	 
	 
	 
	4
	 
	 

	3.
	HP Laser Jet 1018
	 
	 
	 
	4
	 
	 

	4.
	Brother HL 2130 
	 
	 
	 
	4
	 
	 

	5.
	Samsung ML 1710
	 
	 
	 
	4
	 
	 

	6.
	HP Laser Jet P1005
	 
	 
	 
	4
	 
	 


V. Oświadczam, że zapoznałem się z przedmiotem zamówienia oraz zasadami postępowania
VI. Załącznikami  do Formularza  Ofertowego  stanowiącymi  integralną część  oferty są: 
  

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

        (pieczęć wykonawcy)                                       (podpis osoby uprawnionej)
