
 

 

Dane oferenta:         (miejscowość, data) 

………………………………………………………….. 
                            nazwa firmy 

………………………………………………………….. 
                             adres firmy 

………………………………………………………….. 
                         NIP lub REGON 
(inny rejestr, w którym zarejestrowana jest działalność) 

…………………………………………………………. 
                            telefon/fax 

………………………………………………………… 
                                e-mail 

Zespół Szkół Ogólnokształcących i Technicznych w Kleczewie 

Plac J. Piłsudskiego 13 

62-540 Kleczew 

 

OFERTA 

Lp. Nazwa towaru/usługi Ilość Cena jednostkowa 
netto 

Cena jednostkowa 
brutto 

  
 

   

  
 

   

  
 

   

  
 

   

    
 

 

 Kwota za wykonanie usługi:   

 Razem:   

 

Ogółem wartość zamówienia brutto: ………………………………………………………… 

Słownie brutto: …………………………………………………………………………………………. 

 

 

 zapłata za towar w ciągu 30 dni od dnia dostarczenia faktury, 

 ofertę można wysłać: faxem (63 270 10 24), e-mailem (zspkleczew@op.pl), listownie na adres  

jw. lub osobiście dostarczyć do siedziby placówki. 

 

………………………………………………………………….. 


