
                                                                                                                                                   Załącznik nr 8 

                                                                                                            .................................dnia......................... 

                                                                                                                  

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

            (pieczątka firmowa) 

                                                                                                        

                                                                                                                  GMINA  BĘDZINO 
 

                                                             O F E R T A 
I.   Dane oferenta 

   1.Pełna nazwa: ................................................................................................................ 

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

  2.Adres: ........................................................................................................................... 

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

 

II.  Przedmiot oferty 

              

    Oferta dotyczy przetargu nieograniczonego na zadanie : 

        „ Przewozy uczniów  ze szkół i dzieci z  przedszkola w czasie trwania    

                                                    roku  szkolnego 2013/2014 ” 

 

III. Oferujemy  wykonanie  zadania  za cenę.: 

 

1) cena przejazdu  1km : 

a) dla autobusów min.50 miejsc : ....................................................................................... 

:............................................................................................................................................ 

b) dla autobusów do 30 miejsc : ………………………..…………………………….… 

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

 

2) cena wg pkt 3.1a) siwz : 

a) dla autobusów min.50 miejsc : ....................................................................................... 

:.................................................................................................................................... ....... 

 

b) dla autobusów do 30 miejsc : ………………………..…………………………… 

………………………………………………………………………………………….… 

 

3) cena wg pkt 3.1 b) siwz : 

a) dla autobusów min.50 miejsc : ....................................................................................... 

:...................................................................................................................................... ...... 

 

b) dla autobusu do 30 miejsc………………………..………………………………… 

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

 

4) Cena ogólna oferty :............................................................................................................... 

  

słownie.......................................................................................................................................... 

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

 

IV. Termin realizacji zadania :  ...............................................................................................  
 

V. Zamówienie zamierzam wykonać sam/jako konsorcjum………………………………  …….. 

 



VI. Oświadczam, że uważam się  za  związanego niniejszą ofertą na czas wskazany w siwz  

  

VII. Oświadczam, że zapoznaliśmy się ze specyfikacją istotnych warunków zamówienia  

       i nie wnosimy do niej  uwag. 
 

VIII. Oświadczamy, że  spełniamy wszystkie warunki określone w  specyfikacji istotnych  

        warunków zamówienia. 

 

IX.. Akceptuję projekt  umowy i w razie wybrania mojej oferty zobowiązuję się do 

podpisania umowy na warunkach zawartych w specyfikacji istotnych warunków 

zamówienia,  w miejscu i terminie wskazanym przez zamawiającego. 

 

 X . Potwierdzenie spełnienia wymogów SIWZ (zgodnie z Rozdz.V SIWZ ) : 

 

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

    2............................................................. 

    3............................................................ 

    4............................................................. 

    5............................................................ 

……………………………………… 

………………………………………. 

 

 

Oferta  z załącznikami  zawiera  łącznie  ...............  ponumerowanych  stron. 

 

 

 

Adres Wykonawcy , na który Zamawiający powinien przesyłać ewentualną korespondencję: 

 

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

 

 

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

Osoba wyznaczona do kontaktów z Zamawiającym:  

 

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

 

 numer telefonu:  (**) ............................................................................... 

Numer faksu:  (**)................................................................................ 

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

 

 

 

 

 

                                                                                             ................................................... 
                                                                                            (podpis i pieczątka imienna osoby upoważnionej) 


