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Załącznik nr 4
DANE OFERENTA
Nazwa firmy: ...............................................................................................

Adres firmy: ................................................................................................

Telefon: .......................................................................................................

Fax: .............................................................................................................

NIP: ..............................................................................................................

REGON: …………………………………………………………………
PKD: ………………………………………………………………………
Nr rach. bankowego: ....................................................................................

Osoby uprawnione do reprezentowania firmy

1. ................................................................ 

2. .............................................................. 

3. ...............................................................

Wzory pieczęci:

(firmowa)

(osoby uprawnionej)

(osoby uprawnionej)
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