WIOS-WP.272.10.2020
Zatacznik nr 2 do

zapytania ofertowego

FORMULARZ OFERTY

Zamawiajacy: INSPEKCJA OCHRONY SRODOWISKA
WOJEWODZKI INSPEKTORAT OCHRONY
SRODOWISKA W BYDGOSZCZY
ul. ks. Piotra Skargi 2
85-018 Bydgoszcz

Nazwa zamoéwienia:  ,,Dostawa materialow eksploatacyjnych do drukarek i urzadzen wielofunkcyjnych”

Nazwa wykonawcy:

AA O S, o
NIP: e E-MAIL

telefon: ..o telefaks: e

w odpowiedzi na zapytanie ofertowe na Dostawe materialow_eksploatacyjnych do drukarek i urzadzen

wielofunkcyjnych o$wiadczam/y, ze:

sktadam/y oferte na wykonanie zaméwienia i w przypadku jej wybrania zobowigzuj¢/my si¢ do wykonania

zamoOwienia zgodnie z wymaganiami zawartymi w zapytaniu ofertowym za kwote:

cena brutto tacznie ...................... ZE (STOWNIE: ..o )
Tab.1
Urzadzenie Toner/Tusz— NR OEM o Cena brutto
L.p. wielofunkcyjne Tlos¢ lacznie

44643003 CYAN 2

. OKI C80L (ZAMIENNIK)
44643001 YELLOW 2

(ZAMIENNIK)
2 |KONICA MINOLTA BIZHUB 287 TN-323 BLACK 6
HP 950XL BLACK 2
3 HP OFFFICEJET PRO 8100 HP 95LXL CYAN 2
. HP 951XL MAGENTA 2
HP 951 XL YELLOW 2
24B6720 BLACK 2
24B6717 CYAN 1
4 LEXMARK XC 4140 24B6718 MAGENTA 1
24B6719 YELLOW 1
5 BROTHER MFC- 8950DW TN-3380 BLACK 8
HP 339 BLACK 6
6 HP DESKJET 6940 HP 343 COLOR 6



https://www.toner-tusz.pl/lexmark-toner-yellow-24b6719-xc4100-xc4140-xc4140de-xc4150-lexmark.html

44469723 MAGENTA

7 OKI MC562wW (ZAMIENNIK) 2

8 KONICA MIQIZCZIETA BlIZHUB TN-322 BLACK 6

9 BROTHER HL-L5200 TN-3480 BLACK 4

10 TRIUMPH ADLER 3262i CK-7512 BLACK 10

PK-5015K BLACK 20

1 TRIUMPH ADLER P-C2655W PK-5015C CYAN 12

MFP PK-5015M MAGENTA 12

PK-5015Y YELLOW 12

PGI-35 BLACK 20

12 CANON PIXMA IP110 CLI-36 COLOR 20

13 OLIVETTI D-Copia 4024 MF B1234 BLACK 8

14 BROTHER MFC- L6900DW TN-3520 BLACK 2

TN-221K 24

15 KONICA MINOLTA BIZHUB TN-221C 12

C227 TN-221M 12

TN-221Y 12

Tab. 2
L.p Urzadzenie Pojemrll? Iib:; /odpady Tlos¢ Cena brutto
wielofunkcyjne _ NR OEM lacznie
1 KONICA MINOLTA BIZHUB WX-103 2
224E

2 |KONICA MINOLTA BIZHUB 287 DR-312K 1

3 BROTHER MFC-8950DW DR-3300 2

4 BROTHER HL-L5200 DR-3400 1

miejscowosé, data

podpis Wykonawcy lub osoby uprawnionej
do reprezentacji Wykonawcy
(czytelny lub np. z pieczecia imienng)



