
 

  Załacznik nr 2 do zapytania ofertowego 

Znak: SP.261.1.2025 

 
 
 

............................................ 
           pieczątka  
 
 
 
Nazwa Wykonawcy:  ……………………………....................................................................................................... 
 
Adres Wykonawcy: ……………………………………………………………………………………………………………….…………………… 
 
Regon: ...............................................           NIP: ...................................................... 
            
Tel.:.…………………………………..………….        Tel. kom.:……………………………..………………. 
 
Fax:.……………...................................          E-mail:………………………………..………………… 

 
 
 

FORMULARZ  O F E R T Y 
 

  

Nawiązując do zapytania ofertowego na wykonanie oświetlenia awaryjnego i ewakuacyjnego 

w budynkach  Szkoły Podstawowej im. St. Palczewskiego w Drygałach,  składamy niniejszą 

ofertę: 

 

1. Oferujemy cenę za realizację przedmiotu zamówienia: 
 
wartość brutto ..................................... zł (słownie.........................................................................................................złotych) 
 
w tym 
 
wartość netto ...................................zł (słownie............................................................................................................złotych) 
 
VAT ........................................ zł (słownie.....................................................................................................................złotych) 

 
 
 
 
 
 
 
................................. dnia .................................                                           ...................................................................................                                                                                                        

        podpis Wykonawcy /osoby/osób uprawnionej/ych  
                 do reprezentowania Wykonawcy  
                        oraz pieczątka / pieczątki 

  
 


