
    

 
 
 

 

POLAMP - SPÓŁKA Z OGRANICZONĄ ODPOWIEDZIALNOŚCIĄ Z SIEDZIBĄ W 
GIŻYCKU ul. Przemysłowa 1, 11-500 Giżycko 

 
 

Załącznik nr 1 

 
 
…………………………………………. 
(pieczątka firmowa) 

FORMULARZ OFERTOWY NR 2 
Dane Wykonawcy 

Nazwa: ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Adres: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………... 

Tel.: ……………………………………………………………….; Faks: …………………………………………………… 

NIP …………………………………………………………………; REGON ………………………………………………… 

dotyczące zakupu modułów systemu ERP Streamsoft Prestiż, Systemu sprzedaży internetowej B2C i 
Integracji sklepu internetowego ze Streamsoft Prestiż wraz z przeszkoleniem 9 pracowników oraz zakup i 
wdrożenie Systemu WMS – mobilny magazyn z przeszkoleniem pracowników 
 
 (dla firmy POLAMP - SPÓŁKA Z OGRANICZONĄ ODPOWIEDZIALNOŚCIĄ Z SIEDZIBĄ W GIŻYCKU) na potrzeby 
realizacji projektu: „Wdrożenie nowych narzędzi informatycznych usprawniających procesy biznesowe w 

POLAMP Sp. z o.o.” realizowanego w ramach: Regionalny Program Operacyjny Województwa Warmińsko-
Mazurskiego na lata 2014-2020, Oś priorytetowa: Inteligentna gospodarka Warmii i Mazur; Poddziałanie:  
RPWM.01.04.03 Technologie informacyjno-komunikacyjne w działalności MŚP 
przedkładamy ofertę na poniższych zasadach: 

 

Oferujemy wykonanie zamówienia za cenę netto: ………….............................................................................zł  

(słownie: ......................................................................................................................................................... zł)  

Podatek VAT 23%  w kwocie ................................................ zł  

Cena brutto ..................................................................................................................................................... zł  

(słownie: ........................................................................................................................................................  zł)  

Termin wykonania: ………………………………………………………………………………………. 

Oświadczamy, że  

• nie posiadamy zaległości w Urzędzie Skarbowym oraz w Zakładzie Ubezpieczeń Społecznych, 

• nie jesteśmy powiązani osobowo lub kapitałowo z Zamawiającym, 

• posiadamy odpowiednią kadrę i doświadczenie umożliwiające realizację przedmiotowego zamówienia. 
 
 
 
 
 
 
...................................................................                   ……………………………………………………………… 
(miejscowość i data)                 (podpis i pieczęć uprawnionego 

przedstawiciela Wykonawcy) 


