
Załącznik Nr 6 do SIWZ
		
................................................
(miejscowość, data)
.............................................									
.............................................
.............................................
.............................................
.............................................
(nazwa i adres Wykonawcy, 
telefon, fax, adres e-mail )
Gmina Orla
ul. Mickiewicza 5
17-106 Orla


Wykaz narzędzi, wyposażenia i urządzeń technicznych 

[bookmark: _GoBack]W nawiązaniu do ogłoszenia o udzieleniu zamówienia publicznego w trybie przetargu nieograniczonego o wartości szacunkowej poniżej kwoty określonej na podstawie art. 11 ust. 8 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych (Dz.U. z 2019 r. poz. 1843 z późn. zm.) na " Odbiór i zagospodarowanie odpadów komunalnych powstających na nieruchomościach zamieszkałych na terenie gminy Orla ", zgodnie z zasadami zawartymi w ustawie Pzp  oraz wymogami określonymi w SIWZ dla tego postępowania przedstawiam/y następujące informacje:

	Lp.
	Rodzaj sprzętu 
	Opis (w tym wyposażenie, ładowność, dopuszczalna masa całkowita, masa własna pojazdu itp.) rok produkcji, normy emisji spalin (EURO)
	Rodzaj pojazdu, marka
	Podstawa do dysponowania

	1.
	2 pojazdy przystosowane do odbioru odpadów zmieszanych
	
	
	

	
	
	
	
	

	2.
	2 pojazdy przystosowane do odbioru selektywnie zebranych odpadów komunalnych
	
	
	

	
	
	
	
	

	3.
	1 pojazd do odbierania odpadów bez funkcji kompaktującej
	
	
	


Powtórzyć tabelę w razie konieczności 

Oświadczenie:
1. Dysponuję bazą magazynowo-transportową usytuowaną na terenie administracyjnym gminy lub w odległości nie większej niż 60 km od granicy administracyjnej gminy Orla zgodnie z rozporządzeniem Ministra Środowiska z dnia 11 stycznia 2013 roku w sprawie szczegółowych wymagań w zakresie odbierania odpadów komunalnych od właścicieli nieruchomości (Dz. U. poz. 122)
2. Posiadam tytuł prawny do terenu na którym jest baza magazynowo-transportowa.
3. Dysponuję na terenie bazy magazynowo-transportowej urządzeniami do selektywnego gromadzenia odpadów komunalnych przed transportem do miejsc przetwarzania zgodnie z w/w rozporządzeniem.
4. Miejsce lokalizacji bazy: 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
5. Opis bazy magazynowo-transportowej:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
6. Podstawa dysponowania bazą magazynowo-transportową:
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………





...................................................................................... 
(data i podpis osoby uprawnionej 		
do reprezentacji Wykonawcy)		


