Załącznik nr 1 do SWZ – Przedmiot zamówienia. Zadanie 2
Zadanie 2 – Odpady gospodarcze
	NAZWA ODPADU
	KOD ODPADU
	ORIENTACYJNA ILOŚĆ NA CZAS TRWANIA UMOWY

(24 miesięcy)
	CZĘSTOTLIWOŚĆ ODBIORU
	NIEZBĘDNA ILOŚĆ I RODZAJ POJEMNIKÓW LUB KONTENERÓW DO PODSTAWIENIA W OKRESIE TRWANIA UMOWY
	MIEJSCE ODBIORU -                                               - LOKALIZACJA /KONTENERA

	Opakowania zawierające pozostałości substancji niebezpiecznych lub nimi zanieczyszczone


	15 01 10*
	3 600 kg
	ODBIÓR NA ZGŁOSZENIE ZAMAWIAJĄCEGO W CZASIE NIE DŁUŻSZYM NIŻ 48 H (WARTOŚĆ PUNKTOWANA) OD DNIA ZGŁOSZENIA
	· POJEMNIKI NA ODPADY 1 SZT. POJ.1100 L TYP MGB (KOLORY INNE NIŻ CZERWONE I ŻÓŁTE ,NA KÓŁKACH Z KLAPĄ, SZCZELNE I ODPOWIEDNIO OPISANE KODEM ODPADU)
	Plac magazynowy, przy Ulicy Ujejskiego 75, 85-168 Bydgoszcz


