             
                Załącznik nr 1

OFERTA

Dane Wykonawcy:

Nazwisko i Imię  ................................................
Adres ..................................................................
Nr NIP : ..............................................................



Na wykonywanie usług transportowych dla PSSE w Ełku pojazdem Zleceniodawcy:


1. W okresie od poniedziałku do środy w godzinach od 730 – 1430, z możliwością zwiększenia ilości godzin, na trasie Ełk – Gołdap – Olecko – Ełk – Pisz – Ełk 
od poniedziałku do środy.
2. Termin realizacji od 05.05.2025 – 30.06.2025r. z możliwością przedłużenia okresu świadczenia usług wg stawki cenowej jak w pkt. 4
3. Rodzaj przewożonego ładunku:
· przewóz próbek wody, żywności i kału 
· przewóz osób
4. Oferowana cena brutto 1 – ej roboczo godziny  wynosi:
zł. ............................................................................................................................................
słownie : .................................................................................................................................

W przypadku osób fizycznych nie prowadzącej działalności gospodarczej 
w oferowanej cenie brutto należy uwzględnić ewentualne dodatkowe obligatoryjne składki przekazywanych innym podmiotom, a w szczególności Zakładowi Ubezpieczeń Społecznych, właściwym Bankom prowadzących r-ki dla PPK.





.................................................
     									     podpis Wykonawcy
