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	Zamawiający /Invoice adress:

Uniwersytet Warszawski
ul. Krakowskie Przedmieście 26/28


00-927  Warszawa, Poland



Tel. +48 (22) 8220211 wew. 232


Fax. +48 (22) 8224880

NIP(Vat no.): 525-001-12-66 

Regon: P- 000001258


	Adresat (Dostawca) / Supplier/ Addressee:

…………………..

…………………..
NIP  ...-…-..-..


Zamówienie Nr CNBC-UW – 2013/0../0..
Purchase Order z dnia ..-…-2013
 (PROSIMY O PODANIE NR ZAMÓWIENIA NA FAKTURZE)
Please quote this PO number on your Invoice

 (Oryginał)
	Adres dostawy
/Delivery address
Uniwersytet Warszawski
Centrum Nauk Biologiczno-Chemicznych
ul. Żwirki i Wigury 101
02-089 Warszawa
	Płatnik (konto w banku)
Uniwersytet Warszawski
Ul. Krakowskie Przedmieście 26/28
00-927 Warszawa
Sposób zapłaty: przelew 28 dni
Bank Millenium
Nr konta: 12 1160 2202 0000 0000 6084 9173

	Wystawił (imię i nazwisko): 

	Odbierze (imię i nazwisko): 

	Miejsce użytkowania (pracownia / nr pok.):  Centrum Nauk Biologiczno-Chemicznych

	Cel użycia:  


	L.p.
	Nazwa artykułu (wyrobu)
Ordered article
	Nr katalog./ symbol
Catalogue no.
	Symbol j.m.
Unit
	Ilość
Quantity
	Wartość
Price

	1.
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	
	

	6.
	
	
	
	
	

	7.
	
	
	
	
	

	PŁATNY Z:  
	


	Upoważniamy Waszą firmę do wystawienia faktury VAT bez naszego podpisu.


Proszę o wypełnienie poniższego:

1. Nazwisko i imię oraz nr telefonu osoby z Pracowni (Zakładu) z którą należy się 

    kontaktować w sprawie zakupu: ………………………………

2.  Czy zamawiany artykuł jest: 

    a) przyrządem (urządzeniem) stanowiącym dodatkowe wyposażenie aparatury 

        (przyrządu) wcześniej zakupionej: nie/tak

   (jeśli „tak” to proszę podać nazwę aparatury (przyrządu) i jej numer inwentarzowy a w 

   przypadku braku jego braku numer fabryczny i nr tematu z którego była zakupiona.)

    ..........................................................................................................................................

b)  przyrządem (urządzeniem) zastępującym całkowicie zużyte części aparatury    

     (przyrządu)  wcześniej zakupionej: nie/tak

   (jeśli „tak” to proszę podać nazwę aparatury (przyrządu) i jej numer inwentarzowy a w 

   przypadku jego braku  numer fabryczny i nr tematu z którego była zakupiona.)

   ..........................................................................................................................................

c) przyrządem (urządzeniem) działającym samodzielnie: nie/tak
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