STAROSTA NOWOSOLSKI
67-100 Nowa Sol

ul. Moniuszki3 Zaproszenie do zlozenia oferty cenowej* w celu
tel. 068 458 680?1{6)(068 4586831

oszacowania wartosci zamowienia

Starosta Nowosolski w ramach oszacowania wartosci przedmiotu zaméwienia zaprasza do
przesylania wstepnej kalkulacji kosztow na $wiadczenie przez Wykonawce ushug,
polegajacych na stwierdzaniu przez lekarza zgonu, jego przyczyny i wystawianiu karty
zgonu w przypadkach, o ktérych mowa w art. 11 ust. 2 ustawy z dnia 31 stycznia 1959 r.
o cmentarzach i chowaniu zamarlych (tekst jednolity Dz. U. z 2020 r., poz. 1947)

1. Opis przedmiotu zaméwienia, zakres i warunki swiadczenia:
Wykonawca zaméwienia zobowigzany bedzie w szczegdlnosci do:

1) wykonywania ustugi w granicach administracyjnych Powiatu Nowosolskiego, w mozliwie
szybkim terminie od momentu otrzymania wezwania od funkcjonariusza policji;

2) zapewnienia calodobowego wykonywania czynnosci bedacych przedmiotem umowy, przy
zalozeniu, ze czas realizacji ushugi wynosi do 12 godzin od momentu otrzymania wezwania
od funkcjonariusza policji;

3) wykonywania ustugi zgodnie z obowigzujgcymi przepisami;

4) zapewnienia kontaktu telefonicznego;

5) prowadzenia rejestru wykonanych ustug zawierajacego: termin podjetych czynnosci (data,
godzina), imi¢ i nazwisko oraz PESEL zmartego.

2. Termin wykonania przedmiotu zamdéwienia:
Od dnia podpisania umowy do 31 grudnia 2022 r.

3. Wstgpna kalkulacje kosztéw, z podaniem ceny netto i brutto za jedna zrealizowana ustuge
polegajaca na stwierdzeniu zgonu, ustaleniu przyczyny zgonu i wystawieniu karty zgonu
wraz ze wszystkimi kosztami prawidlowego zrealizowania pelnego zakresu rzeczowego,
ilosciowego i jakosciowego przedmiotu umowy, prosimy sporzadzié na zalaczonym
Formularzu szacunkowym

4. Wypelniony formularz nalezy ztozy¢ droga elektroniczna w terminie do dnia 31.12.2021r.

na adres sekretariat@powiat-nowosolski.pl

Osoba wyznaczona do kontaktu:
Jolanta Bura
Tel. 68 458 67 42

e-mail: j.bura@powiat-nowosolski.pl.

*oferta cenowa nie stanowi oferty w rozumieniu ustawy z dnia 23 kwietnia 1964 r. — Kodeks cywilny, ani tez nie
Jest ogloszeniem o zaméwieniu w rozumieniu ustawy Prawo zamowieh publicznych



FORMULARZ SZACUNKOWY
W CELU OSZACOWANIA WARTOSCI ZAMOWIENIA

na $wiadczenie przez Wykonawce uslug, polegajacych na stwierdzaniu przez lekarza
zgonu, jego przyczyny i wystawianiu karty zgonu w przypadkach, o ktérych mowa
w art. 11 ust. 2 ustawy z dnia 31 stycznia 1959 r. o cmentarzach i chowaniu zamarlych
(tekst jednolity Dz. U. z 2020 r., poz. 1947)

Dane Wykonawcy:

Nazwa Wykonawcy:

Adres:

Adres email/ nr telefonu:

Osoba do kontaktow roboczych (e-mail, tel.):

Data sporzadzenia:

1. Szacunkowa warto$¢ przedmiotu zaméwienia zawierajaca wszelkie koszty Zwigzane
z przedmiotem zaméwienia w 2022 roku:

Cena jednostkowa zl netto

Cena jednostkowa 2t brutto

Podpis Wykonawcy



