Załącznik nr 1 

………………………………………………...

                 (pieczęć Wykonawcy)

FORMULARZ OFERTOWY WYKONAWCY

DANE DOTYCZĄCE WYKONAWCY:

	Nazwa wykonawcy:
	

	Siedziba i adres
	

	Nr telefonu:
	

	Nr fax: 

	

	NIP:
	

	REGON
	


DANE ZAMAWIAJĄCEGO:

Gmina Zaklików

ul. Zachodnia 15

37-470 Zaklików
NIP 865-23-96-324, REGON 830409130
ZOBOWIĄZANIA WYKONAWCY:

Nawiązując do zapytania ofertowego pn. ,,Przewóz uczniów do szkół i przedszkoli prowadzonych przez Gminę Zaklików w roku szkolnym 2019/2020 w dni nauki szkolnej”, oferuję(emy) wykonanie zamówienia, zgodnie z wymogami za cenę łączną (za cały rok szkolny ):

	cena netto wykonania usługi:
	

	słownie złotych:
	

	podatek   (……… %) VAT:
	

	słownie złotych
	

	cena brutto wykonania usługi:
	

	słownie złotych:
	


Termin płatności i forma: przelew,  30 dni od daty otrzymania faktury.

Uważam się za związanego niniejsza ofertą przez okres 30 dni.

Na potwierdzenie spełnienia wymagań do oferty załączam:

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

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

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

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

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

Prace objęte zamówieniem wykonamy sami/ zlecimy podwykonawcom*. Zakres rzeczowy zlecony podwykonawcom:

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

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

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

Inne informacje wykonawcy 

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

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

1. ............................................................................................................................................................

2. Oświadczam, że w cenie oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty wykonania zamówienia;

3. W przypadku przyznania zamówienia, zobowiązuję się do zawarcia umowy w miejscu 
i terminie wskazanym przez Zamawiającego;

4. Oświadczam, że zapoznałem się z opisem przedmiotu zamówienia i nie wnoszę do niego zastrzeżeń;

5. Oświadczam, że zapoznałem się z terenem, w którym będzie wykonywane zadanie 
i uzyskałem wszelkie niezbędne informacje mogące mieć wpływ na sporządzenie oferty.

..............................................
…................................................
miejscowość i data wypełnienia                                          podpis oferenta lub osoby uprawnionej

Załączniki do formularza ofertowego:

1. Formularz cenowy – dowóz dzieci do ZSO w Zaklikowie

2. Formularz cenowy - dowóz dzieci do Zespołu Szkół w Zdziechowicach

3. Formularz cenowy – dowóz dzieci do Zespołu Szkół w Lipie

4. Formularz cenowy- dowóz dzieci do Publicznego Przedszkola w Zaklikowie

* niepotrzebne skreślić, pod rygorem odrzucenia oferty 

Załącznik Nr 1 do formularza ofertowego

Dowóz dzieci do:

a. Zespołu Szkół Ogólnokształcących w Zaklikowie
b. Publicznego Przedszkola w Zaklikowie
FORMULARZ CENOWY

Nazwa wykonawcy:
...................................................................................................................................


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

Siedziba i adres: 
.................................................................................................................................


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

Zestawienie cenowe dla oferowanego przedmiotu zamówienia:

	Lp.
	Nazwa przystanku
	Ilość uczniów
	Miesięczny koszt przewozu 1 ucznia (brutto)
	Łączny miesięczny koszt przewozu uczniów (brutto)



	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	6
	
	
	
	

	7
	
	
	
	

	
	Razem uczniów
	
	
	


Słownie wartość zadania: 
..........................................................................................................................

.............................................................                               …….……...........................................

miejscowość i data wypełnienia                                         podpis oferenta lub osoby uprawnionej

Załącznik Nr 2 do formularza ofertowego

Dowóz dzieci do Zespołu Szkół w Zdziechowicach

FORMULARZ CENOWY

Nazwa wykonawcy:
...................................................................................................................................


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

Siedziba i adres: 
.................................................................................................................................


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

Zestawienie cenowe dla oferowanego przedmiotu zamówienia: 

	Lp.
	Nazwa przystanku
	Ilość uczniów
	Miesięczny koszt przewozu 1 ucznia (brutto)
	Łączny miesięczny koszt przewozu uczniów (brutto)



	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	
	Razem uczniów
	
	
	


Słownie wartość zadania: ..........................................................................................................................

...........................................................                                   ……....................................................

miejscowość i data wypełnienia                                         podpis oferenta lub osoby uprawnionej

Załącznik Nr 3 do formularza ofertowego

Dowóz dzieci do Zespołu Szkół w Lipie

FORMULARZ CENOWY

Nazwa wykonawcy:
...................................................................................................................................


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

Siedziba i adres: 
.................................................................................................................................


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

Zestawienie cenowe dla oferowanego przedmiotu zamówienia 

	Lp.
	Nazwa przystanku
	Ilość uczniów
	Miesięczny koszt przewozu 1 ucznia (brutto)
	Łączny miesięczny koszt przewozu uczniów (brutto)



	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	
	Razem uczniów
	
	
	


Słownie wartość zadania: ..........................................................................................................................

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

miejscowość i data wypełnienia                                          podpis oferenta lub osoby uprawnionej

