      Załącznik nr 1a do SWZ 
SZCZEGÓŁOWY OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
FORMULARZ PARAMETRÓW TECHNICZNYCH 
oferowanego samochodu dostawczego
spełniającego wymagania pojazdu dopuszczonego do poruszania się po drogach publicznych zgodnie z obowiązującymi przepisami ustawy Prawo o Ruchu Drogowym 

	Lp. 
	Charakterystyka techniczna 
	Parametry sprzętu będącego przedmiotem niniejszej oferty

UWAGA

Zamawiający wymaga uzupełnienia / wypełnienia pól niniejszej kolumny przez Wykonawcę

*niepotrzebne skreślić

**uzupełnić

	1.
	Samochód dostawczy fabrycznie nowy wyprodukowany w UE lub z homologacją na UE, spełniający polskie i europejskie wymogi w zakresie bezpieczeństwa oraz wymagania poruszania się po drogach publicznych zgodnie z przepisami ustawy z dnia 20 czerwca 1997 r. – Prawo o ruchu drogowym
	 TAK / NIE *

	2. 
	Rok produkcji 2022
	TAK / NIE *

	3. 
	Marka oferowanego pojazdu
	…………………………**

	4. 
	typ
	…………………………**

	5. 
	model
	…………………………**

	6. 
	Pojemność silnika min. 2000 cm3  
	………………cm3**

	7. 
	Moc silnika min. 150 KM
	Moc silnika ………KM**

	8. 
	Długość przestrzeni ładunkowej min. 4000 mm
	 ………………mm **

	9. 
	Wysokość przestrzeni ładunkowej min 1900 mm max 2000 mm
	………/………mm**

	10. 
	Paliwo olej napędowy
	TAK / NIE *

	11. 
	Homologacja ciężarowa
	 TAK / NIE *

	12. 
	Rodzaj skrzyni biegów ręczna lub automatyczna, 
ilość przełożeń min. 6
	 TAK / NIE *

	13. 
	Rodzaj nadwozia VAN
	 TAK / NIE *

	14. 
	ABS+EBD
	 TAK / NIE *

	15. 
	System hamowania awaryjnego
	 TAK / NIE *

	16. 
	Alternator 220A
	 TAK / NIE *

	17.
	Antena
	 TAK / NIE *

	18.
	Centralny zamek
	TAK / NIE *

	19.
	ESP
	 TAK / NIE *

	20.
	Fotel kierowcy przesuwany, z regulacją wysokości 
	 TAK / NIE *

	21.
	Fotel pasażera dwumiejscowy 
	 TAK / NIE *

	22.
	Gniazdo 12V w przestrzeni ładunkowej 
	 TAK / NIE *

	23.
	Koło zapasowe pełnowymiarowe 
	 TAK / NIE *

	24.
	Lusterka boczne regulowane elektrycznie i podgrzewane 
	TAK / NIE *

	25.
	Opony z felgami stalowymi 16"
	TAK / NIE *

	26.
	Osłony przeciwbłotne ("chlapacze") przednie i tylne 
	TAK / NIE *

	27. 
	Poduszka bezpieczeństwa kierowcy 
	TAK / NIE *

	28.
	Podgrzewanie wtrysku paliwa 
	TAK / NIE *

	29.
	Lampy sygnalizacyjne na dachu kabiny- belka oświetleniowa z napisem GMINA ZBICZNO
	TAK / NIE *

	30.
	Przegroda stała pełna
	TAK / NIE *

	31.
	Regulator prędkości z ogranicznikiem
	TAK / NIE *

	32.
	Lokalizator GPS
	TAK / NIE *

	33.
	Stelaż na koło zapasowe
	TAK / NIE *

	34.
	Szyby przednie boczne sterowane elektrycznie
	TAK / NIE *

	35.
	Wskaźnik poziomu oleju
	TAK / NIE *

	36.
	Zbiornik paliwa min. 80 l
	TAK / NIE *

	37.
	Hak holowniczy
	TAK / NIE *


	WYMAGANIA DODATKOWE 
	 *niepotrzebne skreślić

**uzupełnić

	1. 
	Wykonawca (dostawca) powinien być producentem lub autoryzowanym przedstawicielem producenta oferowanego samochodu
	 TAK / NIE *

	2. 
	serwis gwarancyjny minimum 24 miesiące i pogwarancyjny
	 TAK / NIE *
 długość gwarancji ……. **

	3. 
	Odległość autoryzowanego stacjonarnego punktu serwisowego nie więcej niż 150 km od siedziby Zamawiającego
	 TAK / NIE *
………odległość w km **

	4. 
	Bezpłatne przeglądy gwarancyjne w miejscu garażowania samochodu z materiałami eksploatacyjnymi
	 TAK / NIE *

	5. 
	Bezpłatne naprawy gwarancyjne w miejscu garażowania samochód (lub w miejscu wybranym przez wykonawcę - wówczas transport kosztem i staraniem wykonawcy) w terminie do 7 dni
roboczych licząc od dnia zgłoszenia, w przypadku gdy termin naprawy będzie dłuższy, bezpłatne zapewnienie samochodu zastępczego o parametrach i wyposażeniu nie gorszym jak wynikające z SWZ
	TAK / NIE *

	6.
	Bezpłatne dostarczenie samochodu do miejsca wskazanego przez Zamawiającego na terenie Gminy Zbiczno wraz z przeszkoleniem dwóch operatorów
	TAK / NIE *

	7.
	książka gwarancyjna wraz z warunkami gwarancji i wskazaniem zobowiązań gwarancyjnych w zakresie przeglądów i napraw
	TAK / NIE *

	8. 
	Wyposażenie w radio oraz pakiet podstawowy składający się z gaśnicy, trójkąta ostrzegawczego oraz instrukcji obsługi w języku polskim oraz katalogu części zamiennych w języku polskim. 
	 TAK / NIE *

	9. 
	Norma emisji spalin EURO 6
	 TAK / NIE *

	10.
	kluczyki – min. 2 komplety
	TAK / NIE *

	11.
	Opłacony dwuletni pakiet ubezpieczeniowy OC,AC (od kradzieży) i NW
	 TAK / NIE *

	
	 
	
	
	


…………………………………….
           (podpis osoby upoważnionej)
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