FORMULARZ OFERTOWY
ZAŁĄCZNIK NR 1 DO ZAPYTANIA OFERTOWEGO NR 20 03 2024 C

Dane Oferenta:
	a. Nazwa:
	

	b. Adres siedziby:
	

	c. NIP:
	

	d. Osoba uprawniona do kontaktowania się z Zamawiającym:

	imię i nazwisko:
	

	telefon:
	

	adres e-mail:
	




Część zamówienia: Część 1
Nazwa i kod CPV: 33696500-0: Odczynniki laboratoryjne
	Lp.
	Przedmiot
	Wielkość opakowania
	Ilość opakowań
	Numer katalogowy
	Cena netto za 1 opak. (cena jednostkowa)
	Wartość netto (ilość opak.  x cena jednostkowa)

	1.
	Ethyl 2-(4-(4,4,5,5-tetramethyl-1,3,2-dioxaborolan-2-yl)cyclohex-3-en-1-yl)acetate, min. 97%, CAS 1166829-70-4
	
	
	
	
	

	2.
	1-Benzyl-5-(4,4,5,5-tetramethyl-1,3,2-dioxaborolan-2-yl)-1,2,3,6-tetrahydropyridine, min. 95%, CAS 1313738-80-5
	
	
	
	
	

	3.
	Ethyl 4-(4,4,5,5-tetramethyl-1,3,2-dioxaborolan-2-yl)cyclohex-3-enecarboxylate, min. 97%, CAS 1049004-32-1
	
	
	
	
	

	4.
	4-(4,4,5,5-Tetramethyl-1,3,2-dioxaborolan-2-yl)cyclohex-3-enol, min. 95%, CAS 1310384-24-7
	
	
	
	
	

	5.
	2,3-Dihydro-5-furylboronic acid pinacol ester, min. 95%, CAS 1046812-02-5
	
	
	
	
	

	6.
	2-(4,5-Dihydrofuran-3-yl)-4,4,5,5-tetramethyl-1,3,2-dioxaborolane, min. 96%, CAS 1046812-03-6
	
	
	
	
	

	7.
	2,3-Difluoro-4-(trifluoromethyl)anilinę, 95%, CAS 123950-46-9
	
	
	
	
	

	8.
	Herrmann's palladacycle ,  trans-Bis(acetato)bis[o-(di-o-tolylphosphino)benzyl]dipalladium(II), min. 98%, CAS 172418-32-5
	
	
	
	
	

	9.
	3-Methyl-4-(trifluoromethyl)anilinę, min. 98%, CAS 106877-31-0
	
	
	
	
	

	Cena sumaryczna netto, SUMA wartości netto 
(Wartość ta będzie stanowić przedmiot porównania ofert i wartość umowy dla części 1):

	







	LP.
	Zasady realizacji zamówienia
	Potwierdzenie wymagań
(TAK/NIE)
	Opis parametrów oferowanych

	A
	MIEJSCE DOSTARCZENIA MATERIAŁÓW: siedziba Zamawiającego
	
	

	C
	WARUNKI PŁATNOŚCI: termin płatności za fakturę nie krótszy niż 30 dni kalendarzowych. 
	
	

	D
	TERMIN DOSTAWY: max. 28 dni kalendarzowych od dnia złożenia zamówienia.
	
	



· Termin ważności oferty = ……. (minimum 28 dni kalendarzowych od dnia jej złożenia).
· Data: ………………………




FORMULARZ OFERTOWY
ZAŁĄCZNIK NR 1 DO ZAPYTANIA OFERTOWEGO NR 20 03 2024 C

Dane Oferenta:
	e. Nazwa:
	

	f. Adres siedziby:
	

	g. NIP:
	

	h. Osoba uprawniona do kontaktowania się z Zamawiającym:

	imię i nazwisko:
	

	telefon:
	

	adres e-mail:
	




Część zamówienia: Część 2
Nazwa i kod CPV: 33696500-0: Odczynniki laboratoryjne
	Lp.
	Przedmiot
	Wielkość opakowania
	Ilość opakowań
	Numer katalogowy
	Cena netto za 1 opak. (cena jednostkowa)
	Wartość netto (ilość opak.  x cena jednostkowa)

	1.
	2-bromo-4-(pentafluoro-lambda6-sulfanyl)anilinę, min. 95% CAS 159727-25-0
	
	
	
	
	

	Cena sumaryczna netto, SUMA wartości netto 
(Wartość ta będzie stanowić przedmiot porównania ofert i wartość umowy dla części 2):

	





	LP.
	Zasady realizacji zamówienia
	Potwierdzenie wymagań
(TAK/NIE)
	Opis parametrów oferowanych

	A
	MIEJSCE DOSTARCZENIA MATERIAŁÓW: siedziba Zamawiającego
	
	

	C
	WARUNKI PŁATNOŚCI: termin płatności za fakturę nie krótszy niż 30 dni kalendarzowych. 
	
	

	D
	TERMIN DOSTAWY: max. 28 dni kalendarzowych od dnia złożenia zamówienia.
	
	



· Termin ważności oferty = ……. (minimum 28 dni kalendarzowych od dnia jej złożenia).
· Data: ………………………

