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Załącznik Nr 9 do siwz

Wykaz  narzędzi i urządzeń niezbędnych  do wykonywania przedmiotowej usługi, którymi dysponuje* lub będzie dysponował* Wykonawca :

1. szorowarki 

2. polerki, 
3. maszyny do prania wykładzin dywanowych
4. odkurzacze 

5. wózki dwuwiadrowe 

6. zestawy mop-stelaż 

7. sprzęt do mycia okien 
8. ………………………………………………………………… 

9. ………………………………………………………………… 

10. ………………………………………………………………… 

11. …………………………………………………………………

Należy podać nazwę maszyn i urządzeń służących do wykonania usługi, ilość, datę produkcji oraz producenta.

Wykonawca zobowiązuje się w trakcie trwania umowy do odnawiania parku ze sprzętem, używanym do wykonywania przedmiotowej usługi. 

Uwaga!  jeżeli w powyższym wykazie Wykonawca wskazał narzędzia i urządzenia, którymi będzie dysponował, zobowiązany jest załączyć do niniejszego wykazu dodatkowy dokument -  pisemne zobowiązanie innych podmiotów do udostępnienia niezbędnych do wykonania zamówienia narzędzi i urządzeń. 

* niepotrzebne skreślić 

Wykaz środków i preparatów dezynfekcyjnych stosowanych do mycia i dezynfekcji wraz z opisem i instrukcją stosowania:
     .....................................................................................................................                     

..........................................................................................................................

       ..........................................................................................................................

Przedstawić procedurę postępowania z użytymi mopami, nakładkami, ściereczkami, wózkiem po sprzątaniu:

...........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

          ................................................
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