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FORMULARZ OFERTOWY

Zamawiajacy:

POMORSKI UNIWERSYTET MEDYCZNY W SZCZECINIE
UL.RYBACKA 1, 70-204 SZCZECIN

NIP 852-000-67-57

1. Nazwa i adres Wykonawcy

2. Przedmiot oferty ttumaczenia: zwykle i przysiegte
3. Po zapoznaniu sie z zaproszeniem i warunkami realizacji zamoéwienia podejmujemy sie wykonac
caly zakres prac z godnie z obowigzujgcymi przepisami, za cene ofertowa;

I. Catkowita cena za tlumaczenie zwykie (cena A) jednej strony:

= S zt netto (z VAT)

SHIOWNIE (MO ittt ettt et e e e te e e e e e s e e enne e e s eane e e et b e e e e et e e e st e anneaenn
D) e zt brutto (z VAT)

SIOWNIE (DIUTIO) .o ettt s et e et e e e s e e e enn e e e e ern e e e e eaneeee
Il Catkowita cena za ttumaczenie przysiegte (cena B) jednej strony:

= ) SO SRPR zt netto (z VAT)

SIOWNIE (NMEBTI0) ..ot et e et e e et e e e e e e e e s e e e e e nne et e e e ettt e aee e s
D) e zt brutto (z VAT)

SIOWNIE (DrUHO) ..o ettt et e e e et e e ae e e e e e et e e et et e e ettenraeeenns

4. Oswiadczamy, ze niniejsza oferta obowigzuje przez okres 30 dni.
5. Oswiadczamy, ze posiadamy doswiadczenie w tlumaczeniach o tematyce medycznej w tym

do$wiadczenie przy ttumaczeniu dokumentow wewnetrznych uczelni wyzszej (wymienic przynajmniej

Pieczgtka i podpis Wykonawcy
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