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Zespół Szkół Technicznych i Placówek im. Stanisława Staszica
w Nowym Targu

Jednostka organizacyjna Powiatu Nowotarskiego


Załącznik nr 2

FORMULARZ OFERTOWY 

1. Nazwa - Wykonawca: ……………………………………………………………………………………………

2. Adres Wykonawcy: …………………………………………………………………………………………..……

tel. ………………………… fax. …………………………… e-mail ……………………………………………….…

NIP ……………………………..
Regon …………………………………………………..

3.Nawiązując do Ogłoszenia do postępowania, do którego zastosowanie mają przepisy  
art. 138o ustawy Pzp, jako Wykonawca posiadający wymagane prawem uprawnienia oraz wpisy zgłaszam ofertę do wykonania następujących usług:

Zorganizowanie i przeprowadzenie kursu nauki jazdy – kategoria B dla uczniów Zespołu Szkół Technicznych i Placówek im. St. Staszica w Nowym Targu zakwalifikowanych na kurs
.

Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia stanowi załącznik nr 1  do niniejszego Ogłoszenia.

O F E R O W A N A  C E N A

	Oferowana cena brutto za jednego uczestnika kursu

	Ilość osób
	Oferowana cena za cały zakres zamówienia brutto:

	Cena brutto :        

………………………………………

Usługa zwolniona od VAT zgodnie z Rozporządzeniem Ministra Finansów z dnia 20 grudnia 2013 r. w sprawie zwolnień od podatku od towarów i usług oraz warunków stosowania tych zwolnień (Dz. U. z 2013 r. poz. 1722)
	27
	       …………………………………..


Informuję, że miejscem realizacji kursu jest: 

Zajęcia teoretyczne (miejsce/miejsca) …………………………………………………………………………

Zajęcia praktyczne (miejsce/miejsca/lokalizacja– dotyczy placu manewrowego ) ……………………………………...

Oświadczam, że: 

W okresie ostatnich 3 lat a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy, w tym okresie 

przeszkoliłem     ……………………………….  osób w zakresie kursu na prawa jazdy kat. B.



       /wskazać liczbę osób/

1. Oświadczamy, że akceptujemy w całości wszystkie warunki zawarte w Ogłoszeniu  
o zamówieniu.

2. Oświadczamy, że uzyskaliśmy wszelkie informacje niezbędne do prawidłowego przygotowania i złożenia niniejszej oferty.

3. Oświadczamy, ze jesteśmy związani niniejszą ofertą przez okres 30 dni od dnia upływu terminu składania ofert.

4. Oświadczamy, iż przewidujemy powierzenie podwykonawcom:

	Lp.
	Opis części zamówienia, która Wykonawca zamierza powierzyć do realizacji przez podwykonawcę oraz nazwy i dane adresowe podwykonawcy/ów

	1.
	

	(..)
	


5. Informujemy, że zgodnie z przepisami ustawy z dnia 2 lipca 2004r.  
o swobodzie działalności gospodarczej ( Dz. U. z 2016r., poz. 1829), jesteśmy:

- mikroprzedsiębiorstwem/ małym przedsiębiorstwem/ średnim przedsiębiorstwem/ dużym przedsiębiorstwem*

…………………………….. dnia………………….2018 roku

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

podpis osoby/ób uprawnionej/ych do reprezentowania Wykonawcy
*niepotrzebne skreślić

34-400 Nowy Targ, ul. Wojska Polskiego 9, tel.: +48 182663104, fax: +48 182665631

strona szkoły: www.zst.nowotarski.pl, e-mail: zst@nowotarski.pl 

