	Miejscowość:

Data:



	Nazwa Firmy:

Imię i nazwisko:

NIP:

Tel.:

Fax.:


	FP LIDER W. Nowak Sp. j.

ul. Dembego 23/79

02-796 Warszawa

NIP: 951-22-72-835

Fax.: 022 648 59 85


ZAPYTANIE OFERTOWE

Wysokość elementu typu T:

Wysokość elementu typu L:
Ilość sztuk L:
Ilość sztuk T:

Miejsce dostawy (dokładny adres – miasto, ulica):

Proponowany termin dostawy:

…………………………………..

(pieczęć, podpis)
