Załącznik nr 1

 FORMULARZ CENOWY

Nazwa Wykonawcy .....................................................................................................................

Adres  Wykonawcy...................................................................................................................... 

Telefon ..................................................................Telex/telefax .................................................

Za „Dostawę  produktów spożywczych dla Domu Pomocy Społecznej w Lisowicach” 

proponuję* - proponujemy* 

12 miesięczną wartość zamówienia:

           PAKIET NR 1*

Cenę netto: ................(słownie: ..................................................................................................)

Cenę brutto: ..............(słownie: ..................................................................................................)

           PAKIET NR 2*

Cenę netto: ................(słownie: ..................................................................................................)

Cenę brutto: ..............(słownie: ..................................................................................................)

           PAKIET NR 3*

Cenę netto: ................(słownie: ..................................................................................................)

Cenę brutto: ..............(słownie: ..................................................................................................)

                                                                     PAKIET NR 4*

Cenę netto: ................(słownie: ..................................................................................................)

Cenę brutto: ..............(słownie: ..................................................................................................)

                                                                      PAKIET NR 5*

Cenę netto: ................(słownie: ..................................................................................................)

Cenę brutto: ..............(słownie: ..................................................................................................)

Podpis ( podpisy)*:

1.
.......................................

  







     (nazwisko i imię-czytelnie)

     







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

 








(podpis)

2.      ................................................

    (nazwisko i imię-czytelnie)


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

   (podpis)

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

            (miejscowość)

* niepotrzebne skreślić

