SZKOŁA PODSTAWOWA NR 6
    im. Mieszka I w Świnoujściu
       
(pieczęć zamawiającego)
Świnoujście, dnia   02.12.2019
Znak sprawy: ZP/10/2019
ZAPYTANIE OFERTOWE 
1. Zamawiający: Szkoła Podstawowa nr 6 im. Mieszka I w Świnoujściu
2. Dane do kontaktu: Szkoła Podstawowa nr 6 im. Mieszka I
Adres:ul. Staszica 17,72-600 Świnoujście,woj. zachodniopomorskie

mail: sekretariat1@szkolasp6.pl, telefon: 091 321 34 65
zaprasza do złożenia ofert na: 

Wyposażenie szkolnego laboratorium przyrodniczego w 
Szkole Podstawowej nr 6 im. Mieszka I w Świnoujściu
3. Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia zanjduje się w załączonym do zapytania ofertowego pliku, który zawiera :

Część zamówienia *A(lista - załącznik A) :
3.1. Pomoce dydaktyczne do nauki biologii, geografii, chemii.
3.2. Sprzęt i szkło laboratoryjne.
3.3. Filmy i programy multimedialne.
Część zamówienia *B (lista – załącznik B) :
3.4. Meble i krzesła do pracownii.
  Część zamówienia *C (lista – załącznik C):
3.5. Sprzęt multimedialny.
4. Termin złożenia oferty: 

     10.12.2019r, godz. 12:00
5.  Data otwarcia ofert: 10.12.2019 r. godz. 12:30
6.Warunki płatności: 14 dni od daty otrzymania faktury .

7. Sposób przygotowania oferty: ofertę należy sporządzić w języku polskim na formularzu  oferty. Ofertę należy przesłać e-mailem na adres: sekretariat1@szkolasp6.pl, opisać: ”Wyposażenie szkolnego   laboratorium przyrodniczego w Szkole Podstawowej nr 6 
im. Mieszka I w Świnoujściu”.


                                                                       Dyrektor Szkoły


                                                                        Sylwia Szostak  /-/          




OFERTA
W odpowiedzi na zapytanie ofertowe nr  z dnia 03.12.2019 r. dotyczące: 
Wyposażenia szkolnego laboratorium przyrodniczego w Szkole Podstawowej nr 6 im. Mieszka I w Świnoujściu
oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia 

	Oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia części ............ (np. A*)
	Cena netto
(Słownie złotych)
	Podatek VAT
(Słownie złotych)
	Cena brutto
(Słownie złotych)

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Oświadczam, że zapoznałem się z opisem przedmiotu zamówienia i nie wnoszę do niego zastrzeżeń oraz wyrażam zgodę na warunki płatności określone w zapytaniu ofertowym.
Nazwa wykonawcy: 
…….....……………………………………………………………………
Adres, tel., e-mail wykonawcy: 
....………………………………………………………….......
NIP: ………………………………….....……… Regon: 
……………………………………...
Nr rachunku bankowego: 
………………………………….....………………………………....
Termin realizacji zamówienia: 
………………………………......……………………………...
Okres gwarancji (jeżeli dotyczy):
 ........…………………………………………………………
Miejscowość ………………………………, 
dnia
……………………………………
Podpis wykonawcy/osoby upoważnionej
...........………………………

Pieczątka wykonawcy
………………………………

