piecze¢ zamawiajacego Nowa Wies Elcka, 1.12.2016 .
(miejscowosc i data)

ZAPYTANIE CENOWE

. Zamawiajacy Stowarzyszenie Przyjaciél Osob Niepelnosprawnych PRZYSTAN przy Domu
Pomocy Spolecznej w Nowej Wsi Elckiej

Nazwa zamawiajacego
zaprasza do ztozenia ofert na:

2. Przedmiot zamowienia przygotowanie projektu i wydrukowanie kalendarza ( szczegélowy
opis zawiera zalacznik nr 1)
3. Termin realizacji zamoéwienia 28.12.2016 r.
4. Miejsce i termin zloZenia oferty siedziba Zamawiajacego, Nowa Wies Elcka ul. Lipowa 1;
19- 300 EXk, 6.12.2016 .

Powiadomienie oferentéw o wynikach przeprowadzonego postgpowania w sprawie zamowienia
nastgpi droga telefoniczng.
5. Warunki ptatno$ci przelewem, 14 dni
6. Osobaupowazniona do kontaktu z wykonawcami Katarzyna Skiba — wice prezes tel. 87 619 77 70
w. 35; kom. 500 169 968

7. Sposob przygotowania oferty: oferte nalezy sporzadzi¢ w formie pisemnej, w jezyku polskim.
8. Tres¢ oferty:

8.1 NAZWA WYKOMAWCY....eeeviiiiieeiieeiieeiteesteesereesreesseessseesssaessseeasseeassseessseessseessseessseesssessseessseessees
8.2 AATES WYKOMAWCY ... .eeiiiiiiiiieiiieiiieeieeeiteette et e ettt e tteeseteessseeseseesnseesnseesssaeenssseeessssssseeeesenssseeens
B 3 NP e e s e
B TREOM. ittt ettt ettt et ettt et e ebe e e eat et e e e e eanreeee s
8.5  nrrachunku DanKOWEEZO0........cueiiiiiiiiiiiieeie ettt ettt ettt e e e saee e e e
8.6  oferuj¢ wykonanie przedmiotu zamowienia za:

)

8.7  Oswiadczam, ze zapoznatem si¢ z opisem przedmiotu zamowienia i nie wnoszg do
niego zastrzezen.




8.8 Termin realizacji ZAMOWIETIIA. ......c..eerueeruieriiiniieniienieeniterteenteenie et esieeeesbteeseiieee e
8.9 Potwierdzam termin realizacji zamowienia do dnia.........c.cceceeveeveenieeneenieennnneen.
8.10 Wyrazam zgode na warunki ptatnosci okreslone w zapytaniu cenowym.

podpis wykonawcy lub osoby upowaznionej

pieczatka wykonawcy

niepotrzebne skresli¢



