URZATY S1iasT g 501
Wydzial Ochress v snictwa
ul. Wojska Polskoege 17 72 m - moujscie
tel 91 5z 4
e-mail: wos@uniswinassciepl

Swinoujscie, dnia 23.03.2015 1.

WOS.271.18.2015JT

ZAPYTANIE OFERTOWE

1. Zamawiajacy: Gmina Miasto Swinoujécie, Wydzial Ochrony Srodowiska i Lesnictwa,

2. Dane do kontaktu: podinspektor WOS Justyna Tomaszek, tel. 91327 86 41 oraz
podinspektor WOS Anna Grochowska, tel. 91 327 86 41

zaprasza do ztozenia ofert na: Swiadczenie ustugi sprzatania i wywozu odpadow
z terenow dzielnicy Warszéw zgodnie z wykazem ulic: ul. Barlickiego, ul. Norweska,

ul. Modrzejewskiej, ul. Jaracza, ul. Sosnowa, ul. Wrzosowa, ul. Wolinska.

3. Szczegdtowy opis przedmiotu zamoéwienia (opisaé lub dolaczyé do zapytania),
w tym ewentualne kryteria oceny oferty:
swiadczenie uslugi sprzatania, wywozu odpadéw z terenow wskazanych
w zalaczonych do zapytania cenowego mapach (Zalgcznik 1) oraz przekazania ich

do stacji przeladunkowej.
Data realizacji zamdwienia: od dnia 03.04.2015 r. do 28.04.2015 1.

4, Okres gwarancji (jezeli dotyczy): nie dotyczy

5. Miejsce i termin ztozenia oferty: Urzad Miasta Swinoujécie, Stanowisko Obstugi
Interesantéw (ul. Wojska Polskiego 1/5, Swinoujécie); w terminie do 02.04.2015 r. do
godz. 09.00.

6. Data otwarcia ofert: 02.04.2015 r. godz. 09.30.

7. Warunki ptatnosci: ptatne przelewem w terminie 14 dni od momentu wptynigcia poprawnie
wystawionej faktury.,

o]

Sposéb przygotowania oferty: oferte nalezy sporzadzi¢ w jezyku polskim na formularzu
oferty (Zatacznik Nr 2).

N .EQ%T;NEK
Wydzialu Ocpeony Srodw Lesnictwa

..........................................

laszeinika/kierownika)




Zalacznik 2

OFERTA CENOWA

W odpowiedzi na zapytanie cenowe: ,Swiadczenie ustugi sprzatania i wywozu odpaddow
z terendw dzielnicy Warszow.”

1. NAZWa WYKONAWECY .c..eviitiiiiiicieniiiceieienesie e sr bbbt esbeer b b sre e etes b eresbestesesnrens oe
2. Adres Wykonawcey ......coevvrviiirinnnicnnnenonnnnan, e ettt et e a e oo
3NIP: PO ceee REGON: v, PP UP P PIOTORUR
4. Nr rachunku bankowego ............... et e e v
oferuj¢ wykonanie przedmiotu zaméwienia za:

Cenenetto. ... T zh (stownie ztotych T C )
Podatek VAT ............coovis % (stownie ztotych ..o,
................................................................................................................................................... )
Ceng brutto ............. e zt (stownie zlotych..........coooiii i
.................................................................................................................................................... )

5. Oswiadczam, Ze zapoznalem si¢ z opisem przedmiotu zamowienia i nie wnosze do niego
zastrzezen oraz wyrazam zgode¢ na warunki platnosci okreslone w zapytaniu ofertowym..

6. Termin realizacji zamOwienia ............cocovvvviiriiiiiiniinnns e
7. Okres gwarancji .........oovveeererennnnnn, e e e
8. Potwierdzam termin realizacji zamowienia do dnia ............ PRI
Dnia......oooviviiiiniin, Podpis Wykonawcy lub 0soby upowaznionej .................eeevvennes

Pieczatka wykonawey...........oocooivineiniinnennn,




URZAD MIASTA SWAN ]
Wydzial Ochrony Srodowiska i llesnictw
ul. Wojska Polskiego 1/5, 72-600 $kinoujs

tel 913278641 |

e-math wos@um.swinouj
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