Załącznik nr 2 do SIWZ
…………………………
Nazwa i adres oferenta
	.......................................
miejscowość, data
 
Dane wykonawcy
Nazwa: ...............................................................................................
Siedziba: ............................................................................................
Numer telefonu: .................................................................................
Numer faksu: .....................................................................................
Numer NIP: .......................................................................................
Adres e-mail: ……………………………………………………………
UWAGA: proszę podać czytelny adres e-mail i nr faksu na który wykonawca będzie otrzymywał od zamawiającego wszystkie informacje związane z prowadzonym postępowaniem po otwarciu ofert.

OFERTA CENOWA
Nawiązując do ogłoszenia o przetargu nieograniczonym na:

„Dowóz uczniów do Publicznych Szkół Podstawowych na terenie Gminy Iwaniska 
wraz z opiekunem w 2018 roku”


oferujemy wykonanie zamówienia w zakresie objętym specyfikacją istotnych warunków zamówienia za cenę: 
Kalkulacja ceny za bilety miesięczne na poszczególnych trasach wynosi:

ZADANIE I*

Trasa I
………………… cena brutto biletu miesięcznego dla 1 ucznia  *  28 uczniów * 10 miesięcy =  ……….…………….…. Zł 

Trasa II
………………… cena brutto biletu miesięcznego dla 1 ucznia  *  131 uczniów * 10 miesięcy =  ……….…………….…. Zł 

Łączna cena biletów miesięcznych wynosi: ………………………………..……….. zł

Czas podstawienia pojazdu zastępczego ………………….
ZADANIE II*

Trasa III
………………… cena brutto biletu miesięcznego dla 1 ucznia  *  17 uczniów * 10 miesięcy =  ……….…………….…. Zł 
Trasa IV
………………… cena brutto biletu miesięcznego dla 1 ucznia  *  39 uczniów * 10 miesięcy =  ……….…………….…. Zł 
Trasa V
………………… cena brutto biletu miesięcznego dla 1 ucznia  *  24 uczniów * 10 miesięcy =  ……….…………….…. Zł 
Trasa VI
………………… cena brutto biletu miesięcznego dla 1 ucznia  *  28 uczniów * 10 miesięcy =  ……….…………….…. Zł 

Łączna cena biletów miesięcznych wynosi: …………………………..………….. zł

Czas podstawienia pojazdu zastępczego ………………….

ZADANIE III*

…………………… cena brutto biletu miesięcznego dla 1 ucznia  * 6 uczniów * 10 miesięcy = …………………… Zł 

Łączna cena biletów miesięcznych wynosi: ……………………….…………….. zł

Czas podstawienia pojazdu zastępczego ………………….


1. Oferowana kwota uwzględnia cenę realizacji zamówienia zgodnie z opisem przedmiotu zamówienia i projektem umowy.
2. Zobowiązujemy się do wykonania przedmiotu zamówienia w terminie wskazanym w SIWZ.
3. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z postanowieniami specyfikacji istotnych warunków zamówienia i nie wnosimy żadnych zastrzeżeń oraz zdobyliśmy konieczne informacje potrzebne do właściwego wykonania zamówienia.
4. Oświadczamy, że zawarty w specyfikacji istotnych warunków zamówienia projekt umowy został przez nas zaakceptowany i zobowiązujemy się w przypadku wybrania naszej oferty do zawarcia tej umowy w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.
5. Oświadczamy, że wszystkie kartki naszej oferty i wszystkimi załącznikami są ponumerowane i cała oferta składa się z ............. kartek.
6. Załącznikami do niniejszej oferty są:
………………………………………………………………………….………
………………………………………………………………………….………
………………………………………………………………………….………
………………………………………………………………………….………
………………………………………………………………………….………

 
* niepotrzebne skreślić
 

                                         




                                                ……………………………………………………………….
                                                         pieczęć i podpis osób uprawnionych 
                                                      do składania oświadczeń woli

