Zatacznik nr 1
1Z.ZPP.P30.271.2.2018

(nr rejestru zamowiepublicznych)

FORMULARZ OFERTOWY

na wykonanie zamowienia pn.:

,Unieszkodliwienie azbestu z terenu Gminy Obryte VIl etap”

ktorego wartosé nie przekracza wyrazonej w ztotych rownowartaosci kwoty 30.000 euro.

I. Nazwaiadres Zamawiajcego:

Nazwa: Gmina Obryte

Adres: Obryte 185, 07-215 Obngt pow. puttuski, woj. mazowieckie
E—mail: inwestycje@obryte.pl

Telefon/ Fax: (29) 741 10 04, (29) 741 10 04 wew. 33 - FAX

[I. Nazwa i adres Wykonawcy:

N2 7747,

TR O ON, A ot o e e e e e e e e

[ll. Nazwa i przedmiot zamowienia:

Przedmiotem zamowienia jest ,Unieszkodliwienie a&tbe terenu Gminy Obryte — VIII

etap”

— Odbidr zdemontowanych piyt azbestowych(falistygbtaskich) oraz plyt azbestowych ztjjich
wczesniej obejmujcy: pakowanie, zatadunek, transport na przystosewaktadowisko oraz
utylizacg.



IV. Warto$§¢ zamowienia:
Oferuj ¢ wykonanie przedmiotu zamowienia za:

Odbiér 1Mg (tony) ptyt azbestowych (falistych i ptakich), obejmujacy: zapewnienie
palety, pakowanie, zatadunek, transport na przystasvane sktadowisko oraz utylizag
za cer:

cenanetto — ... zt/Mg,

5301V 1= PP PPPPPRRPP
podatek VAT ....%0 — oo eeeeeeeeeeeeee zt.,

30111 1= PP P PP PPPPPRRPPN
cenabrutto — ........oooiiiii z/Mg,

[ (0 )11V o [T TUROTTRTRTRN

Deklaruj ¢ ponadto* :
Termin wykonania zamowienia: do 31 sierpnia 2018 r.

Warunki ptatndéci: przelew 30 dni od daty wystawienia faktury

Zakacznikami do niniejszego formularza stanowjcego integralm czesé oferty sa*:

(miejscovio , data) (podpis i piegz Wykonawcy)

* niepotrzebne skedi¢



Zatacznik nr 2

piecaitka firmowa Wykonawcy

,Unieszkodliwienie azbestu z terenu Gminy Obryte -VIII etap”

WYKAZ WYKONANYCH PRZEZ WYKONAWC E ZAMOWIE N

Niniejszym dwiadczam,ze dysponuj niezlzdna wiedz i doswiadczeniem, ktore
nabytlem m.in. realizgg w ciagu ostatnich 3 lat od dnia wszcm posg¢gpowania o udzielenie
zamowienia publicznego, azgi okres prowadzenia dziataiw jest krotszy — w tym
okresie,co najmniej 2 ustugi odbioru zdemontowanych ptyt azestowych w il@gci min. 40
Mg

o Zakres zaméwienia | Miejsce wykonania Data wykonania
L.p. Nazwa zamowienia o L2 P
(ilos¢ Mg) zamowienia zamodwienia
1.
2.

Do wykazu zahczam dokumenty (np. referencje) potwierdzajce, ze zamowienia te
zostaly wykonane nalgycie.

miejscowd/ data dpis Wykonawcy lub osoby upow@ionej




Zatacznik nr 3
ZAMAWIAJ ACY:

Gmina Obryte
Obryte 185
07-215 Obryte

WYKONAWCA / WYKONAWCY
Lp. Nazwa Wykonawcy Adres Wykonawcy

~Unieszkodliwienie azbestu z terenu Gminy Obryte VIII etap”

Wykaz narzedzi i urzadzen niezbednych do wykonania zamowienia

Wykonawca musi dysponowanin. 1 samochodemeggiarowym o masie catkowitej przekraczzg)
3,5 t, w celu realizacji zaméwienia

Lp. Nazwa maszyny, uradzenia §rodka | llos¢ masz,yn, Nzilz_w_a Wy!oqsaz,enie pojazdl_J
transportu) urzadzen Wiasciciela Wiasciwosci urzadzenia

1.

2.

3.

Oswiadczam(y),ze:

- dysponug(emy) sprztem wskazanym w pozycji(ach) nr .................. poigygego
wykazu;

— bede(dziemy) dysponowal(li) spetem wskazanym w pozycji(ach) nr
powyzszego wykazu , na potwierdzenie czego przedstawiginpisemne zobowranie
innych podmiotow do udogbniania mi(nam) tego spsta.

miejscowd/ data dpis Wykonawcy lub osoby upow@ionej




