
cena jedn. 

Towaru/usługi netto w 

zł.

1. Mg 310

2. Mg 908

3. Mg 1816

4. Mg 1800

6. Mg 410

7. Mg 540

8. Mg 840

9. Mg 1200

10. Mg 216,7Mg/119,20m3

11. Mg 216,7Mg/119,20m3

12. Mg 216,7Mg/119,20m3

13. km 8,20/9,30/6,20

14. ryczałt 155,20/183,70

15. Doba 72

16. szt 42,90/65,20

17. szt 53,70/75,60

18. szt 24,80/49,60

19. szt 31,00/62,00

Usługa załadunku - liście, trawa, gałęzie

Transport do 20 km

Transport ponad 20 km

Usługa załadunku - gruz

Usługa załadunku - zmieszane

Zagospodarowanie odpadów o kodzie 17 06 04

Zagospodarowanie odpadów o kodzie 20 02 01 - w 

workach

Zagospodarowanie odpadów o kodzie 20 03 01

Zagospodarowanie odpadów o kodzie 20 02 01 - luzem

Zagospodarowanie odpadów o kodzie 20 03 07

nazwa/ imię (imiona), nazwisko

adres/ adres do korespondencji

NIP/PESEL/nr telefonu

Kalkulacja kosztów

………….………….………………….………………………………………………………………………………………………………………………

…….……….…………….……………………………………………………………………………………………………………………………………

Zagospodarowanie odpadów o kodzie 17 09 04

Lp. Nazwa towaru/usługi

Zagospodarowanie odpadów o kodzie 17 06 04 

(wytwarzane poza Gminą Miasto Puławy)

wartość 

towaru/usługi               

netto w zł..

Zagospodarowanie odpadów o kodzie 17 01 07

ilość **Jm.

ZLECENIE REALIZACJI SPRZEDAŻY TOWARU/USŁUGI*

Dział ……………………………………………..

Zakład Usług Komunalnych Sp. z o.o.                                      

ul. Dęblińska 2, 24-100 Puławy

Puławy,  ………………………………………..…….

…………….…………….…….………………………………………………………………………………………………………………………………

Zlecający:

Razem netto w zł.

Dzierżawa kontenera typu KP (ponad dwa dni)

Odbiór odpadów niesegregowanych (pojemnik 120/240 

l) spoza terenu  Miasta Puławy

Odbiór odpadów segregowanch(pojemnik 120/240 l) 

spoza terenu Miasta Puławy

Odbiór odpadów niesegregowanych (pojemnik 120/240 

l) z terenu Miasto Puławy

Odbiór odpadów segregowanych(pojemnik 120/240 l) z 

terenu Miasto Puławy



Oświadczenie

Ja niżej podpisany/a …................................................................. oświadczam, że
(imię i nazwisko)

zapoznałem/am się z treścią Klauzuli informacyjnej dotyczącej przetwarzania 

danych osobowych

……………………………………………………

czytelny podpis Zlecającego

FA …..…..…./X/20…...
nr faktury ZUK Sp. z o.o.

Zlecenie przyjęto do realizacji

czytelny podpis pracownika ZUK Sp. z o.o.

Adnotacje pracownika ZUK Sp. z o.o.  dotyczące zlecenia:

……………………………………………………

……………………………………………………

czytelny podpis Zlecającego

Oczekiwany termin realizacji usługi: …………………………………………………………………………

** - ilość szacowana , rozliczenie nastąpi na podstawie ilości rzeczywistych.

UWAGA:Odpad transportowany do Punktu Selektywnej Zbiórki Odpadów Komunalnych (PSZOK) 

przy ul. Dęblińskiej 2 w Puławach. Posiadacz odpadów:  ZUK Sp. z o.o. z siedzibą w Puławach.

Termin płatności: 14 dni od daty wystawienia faktury

Miejsce wykonania usługi…......................................................................................

Załącznik : 

UWAGA: Rodzaj i cena za zgospodarowanie odpadu może ulec zmianie po weryfikcji                                                                                                                                                                               

odbieranych odpadów przez pracownika ZUK.

* - niepotrzebne skreślić

Oświadczam, że podane wyżej dane są zgodne ze stanem faktycznym.


