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...................................
(pieczęć Wykonawcy)
	Przedmiot zamówienia
	Cena (ryczałtowa)  netto za
1 godz. pracy
	Szacunkowa ilość godzin 
w skali 3 lat
	Wartość  zamówienia netto ogółem

w skali 3 lat
	VAT 
(w %)
	Wartość zamówienia brutto ogółem
w skali 3 lat

	Usługi w zakresie transportu towarów i osób na rzecz Szpitala Klinicznego im. K. Jonschera UM w Poznaniu
	
	4901
	
	
	


I. Przedmiot zamówienia: Usługi w zakresie transportu towarów i osób na rzecz Szpitala Klinicznego im. K. Jonschera UM w Poznaniu
II. Zakres usługi :

- czas pracy w godz. 8.00 do 14.30 w dni robocze ( 5 dni w tygodniu) 

- Wykonawca musi zagwarantować dyspozycyjność na telefon ( 5 dni w tygodniu, w dni robocze w godz. od 14.30 do 20.00)
- transport min. dwóch osób

- transport towarów do 1 tony

III. Termin rozpoczęcia świadczenia usług: 02.01.2014r

IV. Sposób określenia ceny: ryczałt za 1 godz. pracy 

V. Dodatkowe wymagania:
- wszelkie koszty związane ze świadczeniem usług ponosi Wykonawca (w tym m.in. koszty utrzymania i eksploatacji pojazdu).
.............................................................................................
data, podpis i pieczęć osoby/osób upoważnionej/ych do

reprezentowania Wykonawcy
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