
Załącznik nr 2 do Zapytania 
Znak: AG-I.2601.149.2015                                                                                            

........................................................ 
      Pieczęć firmowa Wykonawcy 
 

FORMULARZ OFERTOWY 
 

Nazwa Wykonawcy (-ów) ............................................................................................................................ 
 
adres Wykonawcy (-ów) .............................................................................................................................. 
 
nr tel. ..................................... nr faksu........................................... e-mail: ................................................. 

 
Zamawiający: 

Skarb Państwa - Świętokrzyski Urząd Wojewódzki w Kielcach 
al. IX Wieków Kielc 3, 25-516 Kielce 

 
W nawiązaniu do Zapytania ofertowego na realizacje zadania pn.: „Sprzedaż i dostawa mebli biurowych 

dla Świętokrzyskiego Urzędu Wojewódzkiego”, oświadczamy, iż oferujemy wykonanie zadania za cenę brutto 
…..………....,   słownie złotych: ……………………………………………………………………………………..……… 

 
1. Oświadczamy, że w cenie naszej oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty wykonania zamówienia, 

łącznie z dostawą do siedziby Zamawiającego. 
2. Zobowiązujemy się do wykonania zamówienia w terminie określonym w Zapytaniu ofertowym. 
3. Oświadczamy, iż w przypadku wyboru naszej oferty jako najkorzystniejszej, umowa z Zamawiającym 

zostanie podpisana przez: _________________________________________________________________ 
   (Wpisać imię i nazwisko osoby która będzie podpisywała umowę) 

4. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z Projektem umowy stanowiącym Załącznik nr 3 do Zapytania 
ofertowego i zobowiązujemy się, w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy zgodnej  
z ofertą, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego. 

5. Oświadczamy, że oferujemy ..... m-cy gwarancji na oferowane mebla biurowe. 
6. Załącznikami do niniejszej oferty są: 

    1/ ................................................................................. 
    2/ ................................................................................. 
    3/ ................................................................................. 
    4/ ................................................................................. 

 
__________________ dnia _______________ 2015 roku 
 

________________________________________   
(pieczątka i podpis osoby/osób uprawnionej/- ych 

lub upoważnionej przez Wykonawcę) 

Lp. Asortyment Ilość szt. Cena jedn. netto Wartość netto Kwota VAT Wartość brutto 

1 Biurko 30     

2 Fotel biurowy 70     

3 Wieszak stojący 50     

RAZEM:     


