URZAD MIEJSK]
59-225 CHOJNOW
woj. dolnoslgskie
oG 7?‘226‘/5024 Chojnéw 07.02.2024r.

(pieczgc¢ zamawiajacego, znak sprawy)

w/g Rozdzielnika

ZAPYTANIE OFERTOWE
Zapraszam do zlozenia oferty na:

1. Opis przedmiotu zamdwienia:
Wykonanie prac polegajacych na zerwaniu — frezowaniu nawierzchni asfaltowe;j
ul.Niemcewicza na powierzchni ok. 720 m2 oraz uzupelnieniu nawierzchni jezdni z kostki
granitowej w miejscach ubytkéw (10x10) — do rozliczenia uzupehienia kostki nalezy podaé koszt
jednostkowy za 1 m2.
Material rozbidrkowy — asfalt zagospodarowuje wykonawca.

2. Termin realizacji zaméwienia 09.03.2024r.

3.1 Kryteria oceny i ich znaczenie:

1) Cena oferty - 100 %

2) Pozacenowe kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
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3.2. Sposob dokonania oceny ofert i przydzielenia punktow:.........cccvvvueninrennnn

4. Okres gwarancji: 12 m-cy

5.Miejsce i termin zlozenia oferty: Urzad Miejski w Chojnowie, pl.Zamkowy 1, 59-225 Chojnéw,
pok. Nr 6 do 13 .02.2024 r. do godziny 10.00.

6. Miejsce i termin otwarcia ofert: 13.02.2024 r. o godzinie 10.30

7.Warunki platnosci: 21dni

8.0soba upowazniona do kontaktu z Wykonawcami: Artur Krakowski tel.664 338 113

9.Sposob przygotowania oferty: oferte nalezy sporzadzi¢ w formie pisemnej w jezyku polskim.

/Podpis Kierownika Zamawiajacego/
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mgr Jan Serkie



OFERTA

Dot. Postgpowania o udzielenie zaméwienia publicznego w zakresie: ,, Wykonania prac
polegajacych na zerwaniu — frezowaniu nawierzchni asfaltowej ul.Niemcewicza o powierzchni 720
m2 oraz uzupetnienie nawierzchni jezdni z kostki granitowej ( 10x10) — do rozliczenia uzupetnienia
kostki nalezy podac koszt jednostkowy 1 m2.
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4. Oferuje wykonanie przedmiotu zamodwienia:

1) Ceneg oferty brutto (z uwzglednieniem podatku VAT): ......cccvveeecvirecesrrerns e, Z80Otych
L R TN, . . ' .
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5. Oswiadczam, ze zapoznatem sig z opisem przedmiotu zamdwienia i nie wnosze do niego
zastrzezen.

6. Potwierdzam termin realizacji zamoéwienia : 09.03.2024r.

7. Okres gwarancji: 12 m-cy

Upetnomocniony przedstawiciel

Wykonawcy

(podpis, pieczec)



