Zal. Nr 5 do SIWZ — Wzér wykazu sprzetu
Zamawiajacy:
GMINA SIEROSZEWICE
UL. Ostrowska 65
63-405 Sieroszewice
tel. 62-7396076; fax.62-7396456
e-mail: sieroszewice@sieroszewice.pl
strona internetowa: www.bip.sieroszewice.pl

Oznaczenie sprawy: ZP.PN.02/2015

Nazwa zadania: ,,Swiadczenie ustug odbioru i zagospodarowania odpadéw komunalnych z terenu
Gminy Sieroszewice."

WYKONAWCA:
L.p. Nazwa/y/ Wykonawcy/ow/ Adres/y/ Wykonawcy/ow/
1. Oswiadczam/y/, ze dysponuj¢/emy/ bazg magazynowo — transportowa oraz pojazdami i

pojemnikami w iloSci niezbednej do prawidlowej realizacji umowy, przystosowanymi do
odbierania poszczegolnych frakeji odpadow, w sposob wykluczajacy mieszanie si¢ odpadéow,
wedlug ponizszego zestawienia:

POTENCJAL TECHNICZNY — WYKAZ SPRZETU (zgodnie Rozdziatem VIII pkt 1 ppkt 4 SIWZ)

Sposéb spelnienia warunkoéw udzialu w W przypadku ztozenia
postepowaniu oswiadczenia ,,bedziemy
dysponowaé” (kol. Nr 4 do

L.p. Opis wymagan zamawiajacego _ Bedziemy oferty zostalo zalgczone
Dysponujemy* dvsponowac* pisemne zobowigzanie innych
ysp podmiotow do udostgpnienia*
1 2 3 4 5

1. | Samochdd do wywozu zmieszanych
odpadow komunalnych (§mieciarka)
(podaé¢ marke, typ, ladownos¢) —

2 | Samochdd do wywozu zmieszanych
odpadéw komunalnych ($mieciarka)
(poda¢ marke, typ, ladownos¢) —

3. | Samochdd do wywozu odpadow
segregowanych (podaé marke, typ,
ladownoS$¢) —..................l

4. | Samochod do wywozu odpadow
segregowanych (podaé marke, typ,
ladownosé) —

5. | Samochéd do wywozu odpadow
zgromadzonych w pojemnikach i
kontenerach z dzwigiem HDS lub
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innym (poda¢ marke, typ,
ladownos¢) —

Pojemniki do selektywnej zbiorki
odpadow (700 1) - (podac ilosé szt.
typ, pojemnos¢) -

Pojemniki do selektywnej zbiorki
odpadow (2200 1) - (podaé ilos¢ szt.
typ, pojemnos¢) -

Pojemniki o pojemnosci 1100 1 na
odpady zmieszane (podac ilos¢ szt.,
typ, pojemnos¢) -

Kontenery o poj. 7000 | na odpady
zmieszane (poda¢ ilo$é szt., typ,
pojemnos¢) -

10.

Pojemniki na przeterminowane leki
(poda¢ ilos¢ szt., typ, pojemnos¢) -

11.

Pojemniki na zuzyte baterie i
akumulatory (poda¢é ilo$¢ szt., typ,
pojemnos¢) -

* Wpisac¢ ,,TAK” gdzie dotyczy
2. Aby spetni¢ warunek Wykonawca musi wykazac dysponowanie CO najmniej nastgpujgcym sprzetem:
a) dwa pojazdy przystosowane do odbierania zmieszanych odpadow komunalnych,
b) dwa pojazdy przystosowane do odbierania selektywnie zebranych odpadéw komunalnych,
C) jeden pojazd przeznaczony do odbierania odpadéw komunalnych z pojemnikéw i konteneréw za pomocq dzwigu HDS lu

d)

€)
f)
9
h)

innym;

12 szt. pojemnikéw do selektywnej zbiorki odpadéw o pojemnosci od 700 | do 2200 | (4 szt. 700 I i 1 szt. 2200 | w kolorze
zielonym na szklo; 5 szt. 700 1i 2 szt. 2200 | w kolorze zZottym na plastik);

8 szt. pojemnikow o pojemnosci 1100 [ przeznaczonych na odpady zmieszane;

1 szt. kontener o pojemnosci 7000 I przeznaczonych na odpady komunalne zmieszane;

2 szt. pojemnikow o pojemnosci 20 przeznaczonych na przeterminowane leki;

2 szt. pojemnikow o pojemnosci 101 przeznaczonych na zuzyte baterie i akumulatory;,

3. Puste kolumny nalezy wykreskowaé, nalezy wpisac¢ marke, typ. pojemnosé¢ posiadanego sprzetu wedlug instrukcji
4. Wykonawca generuje tabele wg potrzeb.




Podpis/y/:

L.p.

Nazwa/y/ Wykonawcy/ow/

Nazwisko i imi¢ osoby/osob/
upowaznionej/ych/ do
podpisania niniejszej oferty w
imieniu Wykonawcy/ow/

Podpis/y/ i pieczgé/cie/ osoby/osob/
upowaznionej/ych/ do podpisania
niniejszej oferty w imieniu
Wykonawcy/ow/

Miejscowos¢ i data




