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Załącznik nr 2
.................................................

(data i miejsce)
Dane Wykonawcy:
Imię i nazwisko/Nazwa…………...............................................
Adres zamieszkania/Siedziba………………................................
…………………………………………………………………………………………..
NIP…………………………………………………………….

REGON………………………………………………………

Telefon:........................................................

Adres e-mail:................................................
Towarzystwo Przyrodnicze „Bocian”
ul. Radomska 22/32,
02-323 Warszawa

OFERTA
Odpowiadając na zapytanie ofertowe nr NA-3/2017 z dnia 28.02.2017 r. na:

INKUBACJA JAJ KULIKA WIELKIEGO
związane z realizacją zadania będącego częścią projektu POIS.02.04.00-00-0019/16 „Realizacja Krajowego Planu Ochrony Kulika Wielkiego – etap I”, współfinansowanego ze środków Funduszu Spójności Unii Europejskiej w ramach Programu Operacyjnego Infrastruktura i Środowisko 2014-2020
Oferuję wykonanie usługi, będącej przedmiotem zamówienia za:  
Należy uwzględnić koszty realizacji usługi w latach 2017-2020 (4 sezony lęgowe)
	Nr części
	Nazwa części (w przypadku składania oferty na dwie części wypełnić obydwa wiersze tabeli)
	Wartość PLN brutto (*)

	
	
	

	
	
	


* wartość należy określić z dokładnością do dwóch miejsc po przecinku
Słownie…………………………………………………………………………………………………………………………….

Ponadto:
1. Oświadczam, że zapoznałem się z treścią zapytania ofertowego nr NA-3/2017 z dnia 28.02.2017 r. i nie wnoszę do niego zastrzeżeń.
2. Oświadczam, że zaoferowana cena brutto podana w niniejszym formularzu zawiera wszystkie koszty związane z wykonaniem zamówienia, jakie ponosi Zamawiający w przypadku wyboru niniejszej oferty.

3. Oświadczam, że spełniam warunki udziału w postępowaniu określone w ogłoszeniu i posiadamy:
a) wykształcenie wyższe przyrodnicze lub weterynaryjne tj. tytuł mgr/inż./lic uzyskany w roku .......................... na kierunku.................................................. na uczelni ...................................................................................................................................................................
b) prawo do użytkowania pomieszczenia, gdzie przechowywany będzie inkubator, położonego na terenie powiatu................................................................., pod adresem: ul./miejscowość................................................., nr domu.............., nr lokalu............, kod pocztowy......................................, miejscowość ....................................................
4. Zamówienie wykonam samodzielnie/zamierzam powierzyć podwykonawcom (niepotrzebne skreślić).
5. W przypadku udzielenia zamówienia zobowiązuję się do zawarcia umowy oraz umowy użyczenia (wg wzorów stanowiących załączniki nr 3 i 4 do zapytania ofertowego nr NA-3/2017 z dnia 28.02.2017 r.) w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiającego. 
6. Oświadczam, że jestem związany niniejszą ofertą przez okres 30 dni, od upływu terminu składania ofert.
..............................................................

Podpis Wykonawcy 
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