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DRUK ZP-12

Pieczęć zamawiającego
Zbiorcze zestawienie ofert / wniosków o dopuszczenie do udziału* w przetargu nie ograniczonym / negocjacjach z ogłoszeniem* 

	Nr oferty
	Firma (nazwa) lub nazwisko oraz
adres wykonawcy
	Cena oferty*
	Termin wykonania*
	Okres gwarancji*
	Warunki płatności*
	..............
	...............

	1
	Gminna Spółdzielnia Samopomoc Chłopska ul. Polna 6 w obornikach 
	155.398,96
	2009/2010
	-
	przelew
	
	

	2
	Biuro Zbytu Paliw Andrzej Woźnaik
Ul. Staszica 24, 64-600 Oborniki
	169.567,80
	2009/2010
	-
	przelew
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


* - niepotrzebne skreślić

.........................................................................

(data i podpis kierownika zamawiającego 
lub osoby upoważnionej)
