/miejscowos$¢, data/

/pieczatka firmowa/

FORMULARZ OFERTOWY
Na realizacje ustugi:

,ha wykonanie, transport i montaz mebli na Oddzial Wewnetrzny I do dyzurki
pielegniarek i pomieszczenia za ladg pielegniarek; Zaglebiowskie Centrum Onkologii
Szpital Specjalistyczny im. Sz. Starkiewicza w Dabrowie Gorniczej, ul Szpitalna 13”

l. Zamawiajacy:
Zaglebiowskie Centrum Onkologii Szpital Specjalistyczny
Sz. Starkiewicza w Dabrowie Goérniczej
Ul Szpitalna 13,
41-300 Dabrowa Gornicza
KRS: 0000054321 NIP 629-21-15-781 REGON 000310077

1. Nazwa i adres Wykonawcy:

15 & S
10 7:1 | B

1. Oferuj¢ wykonanie przedmiotu zamowienia w kwocie:

Cena wykonanej ustugi ...l 7l netto
VAT: ..o zt
Cena wykonanejustugi  ..................ll 7t brutto



