Załącznik nr 4 do Zarządzenia dyrektora nr 8 z dnia 16.09.2016r
ZAMÓWIENIE

	Zamawiający:                                                                                                                                               

Adres:                                                                                                                                                                                                                                      

	Wykonawca:  

PRZEMYSKIE CENTRUM KULTURY 
I NAUKI ZAMEK

Adres: Aleje XXV Polskiej Drużyny Strzeleckiej 1


	NIP: 
	NIP: 795-23-41-628

	REGON: 
	REGON: 180008341


Zamawiam ekspozycję plakatu o treści:………………………………………………………
	Terminy od – do

(ilość tygodni)


	Ilość słupów/ ilość plakatów na słupie
	Format plakatu

	Cena jednostkowa brutto
	Wartość brutto


	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	SUMA
	


Sposób rozliczenia: przelewem na rachunek bankowy w Getin Noble Bank Spółka Akcyjne nr  96 1560 0013 2727 5636 2000 0001  lub gotówką w kasie PCKiN ZAMEK ul. Konarskiego 5,     37-700 Przemyśl .Oświadczam, że zapoznałem (am) się z Zarządzeniem dyrektora PCKiN ZAMEK nr .. z dnia 16.09.2016r  w sprawie  korzystania ze słupów ogłoszeniowych i akceptuję warunki w nim zawarte .Upoważniam PCKIN ZAMEK do wystawienia faktury VAT bez naszego podpisu na podstawie złożonego zamówienia. 




ZAMAWIAJĄCY:                                                      WYKONAWCA:           
