
Załącznik nr 4 do SIWZ 

 

Nazwa i adres WYKONAWCY : 

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

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

NIP .......................................................    

REGON .................................................................. 

Adres, na który Zamawiający powinien przesyłać ewentualną korespondencję: 

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

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

Osoba wyznaczona do kontaktów z Zamawiającym:  

............................................................................ numer telefonu:  …………………………………. 

e-mail  ................................................................................................ 

O F E R T A  
 

Odpowiadając na ogłoszenie o przetargu nieograniczonym na wykonanie usługi pn. 

Świadczenie usługi dowozu uczniów do szkół na terenie gminy Grzegorzew w formie zakupu 

biletów miesięcznych, oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia zgodnie z wymogami 

zawartymi w Specyfikacji Istotnych Warunków na następujących warunkach:  

 

Cena wykonania zamówienia: 

 

Netto: 
 .............................................. 

[zł] 

(słownie:…………………………………………....…

………………………………………………………) 

VAT 

(…..%): 
 ................................................ 

[zł] 

(słownie:………………....……………………………

……………………………………………………….) 

Brutto: 
 ................................................ 

[zł] 

(słownie:………………....……………………………

………………………………………………………...) 

 
  

 

Średnia cena 1 biletu miesięcznego w przeliczeniu na 184 uczniów dowożonych  

(liczba szacunkowa i może sie zmienić o max. 15 uczniów): 
 

Netto: 
 .............................................. 

[zł] 

(słownie:…………………………………………....…

………………………………………………………) 

VAT 

(…..%): 
 ................................................ 

[zł] 

(słownie:………………....……………………………

……………………………………………………….) 

Brutto: 
 ................................................ 

[zł] 

(słownie:………………....……………………………

………………………………………………………...) 

 
  

 

Rok produkcji autobusów, którymi wykonawca będzie świadczył usługę:   
   

Lp. Marka pojazdu Rok produkcji 

Numer 

rejestracyjny, 

Nr VIN  

Tytuł prawny 

do pojazdu* 

1. 
 

 
   

2. 
 

 
   

3.  

 
    

 
* należy podać czy pojazd jest własnością Wykonawcy, wynajęty, dzierżawiony, itp.  

 



Termin płatności faktury:  

 

Termin płatności faktury  

 

…………. dni 

(min. 7 dni, maks. 30 dni) 

 

 

Zamawiający nie  dopuszcza składania ofert częściowych..   
 

1. Oświadczamy, że: 

1) zobowiązujemy się wykonać zamówienie w  terminie określonym w SIWZ. 

2) akceptujemy warunki płatności   

3) zapoznaliśmy się z warunkami podanymi przez Zamawiającego w SIWZ i nie wnosimy do 

nich żadnych zastrzeżeń, 

4) uzyskaliśmy wszelkie niezbędne informacje do przygotowania oferty i wykonania 

zamówienia. 

5) akceptujemy istotne postanowienia umowy oraz terminy realizacji przedmiotu zamówienia 

podany przez Zamawiającego, 

6) uważamy się za związanych niniejszą ofertą przez 30 dni od dnia upływu terminu składania 

ofert, 

7) podwykonawcom zamierzamy powierzyć wykonanie następujących części zamówienia:  

a) …………………………………………. 

b) …………………………………………. 

c) …………………………………………. 

3. W   przypadku   udzielenia   nam    zamówienia   zobowiązujemy   się   do   zawarcia   umowy  w  

miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiającego; 

4. Oferta została złożona na …………………….. stronach  

5. Do oferty dołączono następujące dokumenty: 

 

a) …………………………………………. 

b) …………………………………………. 

c) …………………………………………. 

Oświadczamy, że jesteśmy (odpowiednie zakreślić): 

□ mikroprzedsiębiorstwem (zatrudniającym mniej niż  10 osób i roczny obrót lub roczna suma 

bilansowa nie przekracza 2 milionów euro), 

□ małym przedsiębiorstwem (zatrudniającym mniej niż  50 osób i roczny obrót lub roczna suma 

bilansowa nie przekracza 10 milionów euro), 

□ średnim przedsiębiorstwem (zatrudniającym mniej niż 250 osób i roczny obrót nie przekracza 50 

milionów euro  lub roczna suma bilansowa nie przekracza 43 milionów euro). 

 

 

 

 

 

 

 

............................, dn. _ _ . _ _ . 2019 r.                                             ............................................... 
Podpis osób uprawnionych do składania 

świadczeń woli w imieniu Wykonawcy 

oraz pieczątka / pieczątki/ 


