Załącznik nr 1
Znak sprawy EKS.4464.16.2013
                                                                       Gmina Miasto Działdowo

                                                         ul. Zamkowa 12

                                                           13-200 Działdowo

Oferta na:  usługę transportową obejmującą przewóz i opiekę 21 niepełnosprawnych uczniów z ich miejsca zamieszkania do Ośrodka Rehabilitacyjno-Eduakcyjno-Wychowawczego w Działdowie przy ul. Marii Skłodowskiej-Curie 20 oraz transportu powrotnego po zajęciach.
                                                    Oferta poniżej 14 000 euro
Opis przedmiotu zamówienia:
Przedmiotem zamówienia jest świadczenie usług transportowych w okresie od 02.01.2014 r. do 31.12.2014 r. (z wyłączeniem jednego miesiąca tj. lipca 2014 r.) obejmujących przewóz i opiekę 21 niepełnosprawnych uczniów z ich miejsca zamieszkania do Ośrodka Rehabilitacyjno-Edukacyjno-Wychowawczego w Działdowie przy ul. Marii Skłodowskiej –Curie 20 oraz transportu powrotnego po zajęciach.
Termin wykonania zamówienia : od 02.01.2014 r. do 31.12.2014 r. 
Nazwa i adres WYKONAWCY:

NAZWA: …………………………………………………………………………………………………

ADRES: …………………………………………………………………………………………………

NIP: ………………………………………………………………………………………………………

NR rachunku bankowego: …………………………………………………………………………….

Oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia zgodnie z opisem przedmiotu zamówienia w zaproszeniu za:

Cenę brutto: ……………………………………..

Słownie: ……………………………………………………………………………………………

W tym podatek VAT ……..%  kwota ……………………………………………..

Słownie …………………………………………………………………………………………….
Oświadczam, że zapoznałem się z opisem przedmiotu zamówienia i nie wnoszę do niego zastrzeżeń.
Oświadczam, że posiadam doświadczenie i wiedzę w zakresie działalności gospodarczej odpowiadającej przedmiotowi  zamówienia.

……………….. dnia ……………………………

    …….………………………………








                   pieczęć i podpis osoby uprawnionej
