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Załącznik nr 1D

FORMULARZ OFERTOWY

[bookmark: _Hlk482267893]Przystępując do postępowania w sprawie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu nieorganicznego pn. „Zadania ochronne w Wolińskim Parku Narodowym w latach 2018-2019”


Ja niżej podpisany


…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

działając w imieniu i na rzecz /pieczątka/


…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
 (nazwa i  adres Wykonawcy/Wykonawców)

składam ofertę wykonania IV części ww. zamówienia publicznego za wynagrodzeniem i stawkami jednostkowymi, zgodnymi z zawartymi w poniższych tabelach:
1. [bookmark: _GoBack]Cena i stawki jednostkowe
	Miejsce dyżuru
	W punkcie
 alarmowo-dyspozycyjnym
	W dostrzegalni „Grzywacz”

	Miesięczne wynagrodzenie (brutto)  
	......................... zł
słownie :            .................................................
	......................... zł
słownie :          .................................................

	Koszt zapewnienia łączności komórkowej
(brutto)  
	......................... zł
słownie :            .................................................
	......................... zł
słownie :          .................................................

	Wynagrodzenie za sezon pożarowy
 (brutto)
	......................... zł
słownie :            .................................................
	......................... zł
słownie :          .................................................

	Cena (brutto) wykonania zadania 
w latach 2018-2019 
	………………………………………………………….......................... zł
słownie : 
…………….……………………………………………………………............................








2. Doświadczenie osób wyznaczonych do realizacji zamówienia.
Doświadczenie pracowników zatrudnionych do obsługi stanowisk: obserwator na dostrzegalni pożarniczej, oraz koordynator w punkcie alarmowo-dyspozycyjnym (PAD). Punktację za deklarowane doświadczenie przedstawia poniższa tabela.

	
	Liczba przepracowanych sezonów pożarniczych

	Koordynator w punkcie alarmowo-dyspozycyjnym (PAD)
	
	

	Obserwator dostrzegalni pożarniczej
	
	


 


















………………………………………….…………. 					………………..…………………………………………….
miejscowość, data							(pieczęć i podpis Wykonawcy)
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