FORMULARZ CENOWY

Zatacznik nr 2

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

(miejscowos¢ i data)

na Swiadczenie ustug pogrzebowych dla Osrodka Pomocy Spolecznej

w Wieliszewie

Lp.

Nazwa przedmiotu zamoéwienia/ushugi

Cena netto

Transport zwlok- zapewnienie autokarawanu do
przewiezienia zwlok z miejsca zgonu do miejsca
przechowywania zwlok oraz na cmentarz;

z terenu gminy Wieliszew

z poza terenu gminy Wieliszew

Przechowywanie ciata w chtodni lub domu
pogrzebowym (koszt 1 doby).

Przygotowanie ciala do pochdwku, tacznie
z umyciem oraz ubraniem zwlok.

Zapewnienie miejsca na grob (optata za miejsce
na cmentarzu + koszt wykopania grobu)

Zapewnienie trumny wraz z akcesoriami

- krzyz

- tabliczka z data urodzenia i data $mierci

lub odpowiednio ,,NN’* oraz okolicznosciowym
napisem ,,spoczywaj w pokoju,,

Zapewnienie i rozwieszenie 2 Nekrologow.

Zapewnienie kompletnej oraz nowej bielizny,
odziezy i obuwia dla zmartego;

dla mezezyzny

dla kobiety

Zapewnienie obshugi pogrzebu (zlozenia trumny
z ciatem do grobu, zasypanie i zamkniecie grobu,
oznaczenie grobu).

Warto$¢ netto jednego standardowego pogrzebu

VAT (wg. obowiazujacych stawek zgodnych z Ustawg)

Cena brutto jednego standardowego pogrzebu




Wyliczenie nalezy wykonaé z dokfadno$cig do drugiego miejsca po przecinku z zachowaniem
zasady zaokraglen matematycznych.

Razem warto$¢ taczna brutto: ..................ooo..... zt
stownie ztotych @ ...

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

(data, podpis i piecze¢ Wykonawcy)



