(pieczęć wykonawcy) 






Załącznik nr 1 

ZAMAWIAJĄCY; 

Skarb Państwa - Dowództwo 1 Brygady Logistycznej 

Adres: ul. Powstańców Warszawy 2, 85-681 Bydgoszcz fax.; 261 411 234 

WYKONAWCA; 

1. Nazwa, siedziba i adres wykonawcy, województwo; ........................................................................................................................................
2. Regon* / NIP* …………….......................... / …………..…………………… .......................
3. Nazwa banku i nr konta bankowego; ……………………...........................................................................................................
FORMULARZ OFERTY

1. W związku z prowadzeniem postępowania w trybie zapytania ofertowego - sprawa 02/Sam/U/ZOF/25 na: „Naprawa bieżąca układu ppoż. w pojazdach 
M-ATV” oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia w pełnym rzeczowym zakresie i na warunkach, tak jak określono w zapytaniu ofertowym w części … za cenę ……………………zł naprawa w terminie ……….dni kalendarzowych na którą udzielimy gwarancji na usługę naprawy ……………… miesięcy. 
2. Do oferty załączamy wymagane w zapytaniu ofertowym dokumenty oraz kosztorys naprawy. 

3. W przedmiotowej sprawie należy skontaktować się z ……….............................. Telefon ......................... e-mail ………………… 
Miejscowość, data



Podpis (podpisy) osób uprawomocnionych
(pieczęć wykonawcy) 
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