Załącznik nr 1

FORMULARZ OFERTOWY

Dane dotyczące Wykonawcy:

Nazwa Wykonawcy: ......................................................................................................................

Adres Wykonawcy:   ......................................................................................................................

Tel.:   Fax:     E-mail:

Dane dotyczące Zamawiającego:

Instytut Paleobiologii PAN

00-818 Warszawa

ul. Twarda 51/55

Odpowiadając na Zapytanie ofertowe pn. Prenumerata zagranicznych czasopism naukowych na rok 2020 dla Instytutu Paleobiologii PAN
oferujemy wykonanie zamówienia za cenę:

Cena brutto: ................... PLN (słownie: ..................................................................................................)

W tym

    VAT: .................... PLN (słownie: ..................................................................................................)

1. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z dokumentacją zapytania ofertowego udostępnioną  przez Zamawiającego i nie wnosimy do niej żadnych zastrzeżeń.

2. Zobowiązujemy się do realizacji zamówienia zgodnie z zapisami i w terminie podanym w    Zapytaniu ofertowym.

3. Akceptujemy warunki płatności określone przez Zamawiającego.

4. Uważamy się za związanych niniejszą ofertą przez okres 30 dni od upływu terminu składania ofert.

5. Oświadczamy, że w przypadku wyboru naszej oferty, zobowiązujemy się do zawarcia umowy stanowiącej załącznik nr 3 w terminie i miejscu wyznaczonym przez Zamawiającego.

6. Osobą upoważnioną do kontaktu z Zamawiającym w przypadku udzielenia nam zamówienia jest........................................................................................... tel.: ……………………………, e-mail: ………………........................................................

7. Załącznikami do niniejszego formularza stanowiącymi integralną część oferty są:

1) …………………………………………………………………………………
2) …………………………………………………………………………………

3) …………………………………………………………………………………

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

    miejsce i data                                                                                                                   podpis Wykonawcy
