	







Załącznik nr 10

                 pieczęć Wykonawcy                                                               

POTWIERDZENIE SPEŁNIENIA WYMAGAŃ TECHNICZNYCH SAMOCHODU OSOBOWEGO
(wypełnia Wykonawca uwzględniając podstawowe wymagania techniczne stanowiące zał. nr 3 do SIWZ )
.................................................................................................................................................................

(model marka)

   Wymagania techniczne pojazdu

  
	Lp.
	Wyszczególnienie
	J.m.
	Wartość*

	1. 
	Samochód osobowy fabrycznie nowy
	-
	TAK / NIE

	2. 
	Rok produkcji
	-
	

	3. 
	Ilość miejsc – 5 
	-
	TAK / NIE

	4. 
	Napęd kół (4x4)
	-
	TAK / NIE

	5. 
	Rodzaj silnika (benzynowy)
	-
	TAK / NIE

	6. 
	Pojemność silnika
	cm3
	

	7. 
	Moc silnika
	KM
	

	8. 
	Silnik spełnia normę emisji substancji szkodliwych EURO 3 lub późniejszą.
	-
	TAK/NIE

	9. 
	Skrzynia biegów manualna, 5 stopniowa + wsteczny
	-
	TAK/NIE

	10. 
	Kolor nadwozia (paleta kolorów dołączona do oferty)
	-
	TAK / NIE

	11. 
	Lakier metalik
	-
	TAK/NIE

	12. 
	Tapicerka ciemna (grafit, szary, czarny)
	-
	TAK/NIE

	13. 
	Pojemność bagażnika przy złożonych siedzeniach
	l
	

	14. 
	Ładowność
	kg
	

	15. 
	Fotele z regulowanymi zagłówkami, w przestrzeni pasażersko-ładunkowej siedzenia dzielone i składane
	-
	TAK/NIE

	16. 
	Szyby przyciemniane
	-
	TAK/NIE

	17. 
	Drzwi tylne otwierane z podgrzewaną szybą i wycieraczką
	-
	TAK/NIE

	18. 
	Drzwi
	szt
	

	19. 
	Gwarancja na perforację nadwozia
	lat
	

	20. 
	Gwarancja na wady powłoki lakierniczej
	m-ce
	

	21. 
	Gwarancja na podzespoły mechaniczne, elektryczne i elektroniczne, bez limitu przejechanych kilometrów
	m-ce
	

	22. 
	Homologacja osobowa
	-
	TAK/NIE

	23. 
	Średnie zużycie paliwa
	l/100km
	

	24. 
	Prędkość max.
	km/h
	

	25. 
	Wspomaganie układu kierowniczego
	-
	TAK / NIE

	26. 
	Regulowane położenie kierownicy
	-
	TAK / NIE

	27. 
	Zabezpieczenie antykradzieżowe typu immobilizer w kluczyku
	-
	TAK / NIE

	28. 
	Centralny zamek z alarmem sterowany z kluczyka
	-
	TAK / NIE

	29. 
	System ABS z systemem wspomagania nagłego hamowania EBV
	-
	TAK / NIE

	30. 
	Poduszka powietrzna (kierowca+pasażer)
	-
	TAK / NIE

	31. 
	Pasy bezpieczeństwa dla każdego siedzenia bezwładnościowe
	-
	TAK / NIE

	32. 
	Elektrycznie sterowane szyby
	-
	TAK / NIE



	33. 
	Instalacja radiowa (radio fabryczne)
	-
	TAK / NIE

	34. 
	Klimatyzacja manualna z filtrem przeciwpyłkowym
	-
	TAK / NIE

	35. 
	Ogumienie całoroczne z felgami ( w tym pełnowymiarowe koło zapasowe ) – szt. 5.
	-
	TAK / NIE

	36. 
	Tarcze kół stalowe(dotyczy wszystkich kół )
	-
	TAK / NIE

	37. 
	Kołpaki kół – szt. 4.
	-
	TAK / NIE

	38. 
	Gaśnica proszkowa 2 kg zamontowana  w zasięgu kierowcy – szt. 1.
	-
	TAK / NIE

	39. 
	Apteczka samochodowa – szt. 1.
	-
	TAK / NIE

	40. 
	Linka holownicza – szt. 1.
	-
	TAK / NIE

	41. 
	Trójkąt ostrzegawczy wystawiany na zewnątrz pojazdu – szt. 1.
	-
	TAK / NIE

	42. 
	Zestaw podręcznych narzędzi – komplet.
	-
	TAK / NIE

	43. 
	Osłony przeciwbłotne kół –  szt. 4
	-
	TAK / NIE

	44. 
	Osłona pod silnik i zbiornik paliwa
	-
	TAK / NIE


                   * niepotrzebne skreślić, pola puste wypełnić
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             (podpis Wykonawcy lub upełnomocnionego 








                      przedstawiciela Wykonawcy)











         Załącznik 10.1.


  Dodatkowe parametry techniczne i wyposażenie dla danego modelu i marki samochodu 

  oferowane przez Wykonawcę 
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             (podpis Wykonawcy lub upełnomocnionego 








                      przedstawiciela Wykonawcy)
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