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ZAŁĄCZNIK 2



(pieczęć Wykonawcy)
....................................                                                  ........................., dnia ..................


FORMULARZ OFERTY

Formularz szacowania wartości zamówienia

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

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

Osoba przygotowująca szacowanie: 

...………………………………………………; e-mail: ………………………………; tel.: ……………………

Przedmiot zapytania ofertowego: 

Usługa merytorycznego wsparcia i doradztwa w obszarze działalności naukowej i sprawozdawczości oraz zapewnienie dostępu do systemu służącego do zarządzania nauką wraz z jego serwisowaniem dla PIM MSWiA. 

Oferta:

	Nr zadania
	Wartość netto [PLN]
	Wartość VAT [PLN]
	Wartość brutto [PLN]

	1
	
	
	



Uwaga: Cenę należy określić z dokładnością do drugiego miejsca po przecinku, zgodnie z zasadami rachunkowości. Ustalenie prawidłowej stawki podatku VAT, zgodnej z obowiązującymi przepisami ustawy o podatku od towarów i usług, należy do Wykonawcy.

Potwierdzam, że oferowana powyżej kwota uwzględnia wszelkie koszty, jakie poniósłby Wykonawca w związku z wykonaniem wycenionego zamówienia.






…………………………………
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