Zakycznik nr 2 do OIWZ
PCO0.330.2.2017

Nazwa i adres Wykonawcy
Piecz¢

FORMULARZ OFERTOWY

1. Nazwa i adres Zamawiajcego:
Powiat Ryphski
Powiatowe Centrum Obstugis@iaty w Rypinie
ul. Warszawska 38
87-500 Rypin
2. Nazwa i adres Wykonawcy:

3. Przedmiot zamoéwienia:Sukcesywna dostawaodkdw czystéci i chemii gospodarczej do szko6t
oraz Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej w Rypdig ktorych organem prowagtzym jest
Powiat Ryphski w 2018 r.

4. Termin realizacji przedmiotu zaméwienia: od dnia 08.01.2018 r. do 31.12.2018 r. lub do
wyczerpania kwoty, jakZamawiajcy zamierza przeznaczya sfinansowanie zamowienia.
5.Cenaoferty brutto: ..., zt

(SHOWNI . o e e )

Cena oferty powinna obejmowa&ate zamowienie i zawietavszelkie ewentualne dodatkowe koszty
zwigzane z przedmiotem zamowienia.

6. Termin zwigzania ztazong oferta: 30 dni od uptywu terminu sktadania ofert.

7. Gswiadczenie:

a) cwiadczamyze zapoznasmy sk z dokumentami dotygeymi posgpowania oraz zdobyimy
wszelkie informacje konieczne do przygotowaniaorehia oferty;

b) do dokumentow dotygzych pos¢powania, a w szczegoléa do projektu umowy nie wnosimy
zadnych zastrzen;

c) gwarantujemy niezmieng® cen jednostkowych oferowanych materiatéw przez aaitres
obowigzywania umowy;

d) bedziemy dostarcza materialy do siedziby Zamawigjego, kadorazowo na odbne
zamowienie, okréajace ich ilag¢ i rodzaj, przesytane dragelektroniczi lub faksem, w eigu
siedmiu dni roboczych od daty zenia zaméwienia;

e) kedziemy dostarcza zamowione materiaty wlasnym transportem, bez dafli@ kosztéw
dostawy;

f) zobowhzujemy s¢ do uznania wad ukrytych dostarczonych materiatdvbezzwtocznej
wymiany materiatow wadliwych.

8. Osoly uprawniong do kontaktéw z Zamawiajgcym w sprawie niniejszego p@gowania jest:
........................................................................... (imie i nazwisko, stanowisko stbhowe)



9. Zalacznikami do oferty s:

(Miejscowa¢, dnia ) podpis/podpisy 0s6b uprawnionych
do sktadania éwiadcze woli w imieniu
Wykonawcy



