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ZAPYTANIE

Urzad Miejski w Stawie prosi o podanie ceny za dostawe oraz montaz 6 szt.
kompletnych klimatyzatoréw w korytarzach budynku Urzedu Miejskiego w Stawie

1. Zakres zaméwienia: zakres zaméwienia obejmuje dostawe i montaz kompletnych
klimatyzatoréw do nastepujgcych pomieszczen Urzedu Miejskiego w Stawie:
* korytarz na parterze budynku — dwa klimatyzatory $cienne 5 kW
* korytarz na pierwszym pietrze — dwa klimatyzatory Scienne 5 kW
* korytarz na drugim pietrze - dwa klimatyzatory 3Scienne 5 kW + 1
klimatyzator 3,5 kW
* jednostki zewnetrzne montowane na zewnatrz budynku zgodnie z rysunkami

lkondygnacji

Zakres przedmiotu zamowienia obejmuje réwniez:

* doprowadzenie zasilania elektrycznego z tablic na kazdym poziomie
kondygnacji z montazem wtasciwego zabezpieczenia w tablicach
rozdzielczych - szt. 3,

* odprowadzenia skroplin grawitacyjnie, zewnetrznie w rurach systemowych,

* montaz jednostek zewngtrznych na kominie budynku - na wiasciwej

wysolkosci danej kondygnacji,

2. Dane techniczne urzadzen klimatyzacyjnych:

e rodzaj klimatyzacji $cienny z poziomym i kierunkowym przeptywem
powietrza, wyposazony w filtr przeciwpytowy powietrza, czasowy wytgcznik,
funkcjg samoczyszczaca, wyswietlacz tem peratury

* urzadzenie instalowane fabrycznie nowe

* urzadzenia z ptynna regulacjg wydajnosci chtodzenia,

* sterownik bezprzewodowy,

o klasa energetyczna A++,

e poziom cisnienia akustycznego (dBA)) 56



Termin wykonania ustugi - do 25.05.2018 r.

Oferte cenowg prosimy dostarczy¢ na zatgczonym Formularzu ofertowym do dnia

26.04.2018 r. godz. 10:00 na adres e-mail: przetargi@slawa.pl, na adres Urzedu lub faxem

68 355 83 50 z dopiskiem ,Klimatyzacja - Urzad".
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FORMULARZ OFERTOWY
klimatyzacja - budynek Urzedu

1. Nazwa iadres WYKONAWCY
NAZWA oeeeecrireeieeeeee e eeee e s e ts e e e eses i v rtrere e are e ———— e ——————
AUIES! ettt e e TR

.
NIP- L R R L L LR L L L r T Ry B T PR T T Mo bdbedrrenaniareratiianastine Kbevrreeans

Adres e-mail; ovevveennl, eeerererrr—————————— reeteeerrerrr————————————— S —— ™

T .
elefon: ..o R S e nnin LES AR b R s e W R R

2. Oferuje wykonanie przedmiotu zaméwienia:

CenEHell] s oo T T et S zt.
podatek VAT @ ..o, L ———— S e s zt.
cena ryczaltowa brutto: ........coovvereeeiieevesinenn, e NR—— zt.

Stownie brutto:............. T —— T h———n erretrrrereeerr——————— z1.

3. Oswiadczam, ze zapoznatem si¢ z opisem przedmiotu zaméwienia i nie wnosz¢ do niego
zastrzezen.
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(podpis osoby upowaznionej)



