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Zapytanie ofertowe nr 34/ POZ/2026

w zwiazku z realizacjg Przedsiewziecia w ramach Projektu grantowego pn. ,Wsparcie
podstawowej opieki zdrowotnej (POZ)” realizowanego w ramach Programu Fundusze
Europejskie na Infrastrukture, Klimat, Srodowisko 2021-2027, wspétfinansowanego ze
srodkéw Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego zapraszamy do sktadania kalkulacji
cen na przedmiot zamowienia opisany w pkt. 1.

Do niniejszego zapytania nie stosuje sie ustawy z dnia 29 stycznia 2004roku - Prawo
zamoéwien publicznych (tj. Dz. U.z 2015 r. poz. 2164 z pézn. zm.)

Data zapytania

29.04.2026

Nazwa
Grantobiorcy/Zamawia

jJacego

Katarzyna Budzito
Ul. Peronowa 4/B
05-840 Brwinow

Przedmiot zamdwienia

Sprzet medyczny/ Meble Medyczne- Szafa Medyczna
Lekarska

Planowany termin
realizacji (od - do)

Od daty wystania zamoéwienia przez
Zamawiajacego do 28 dni roboczych

Termin przestania
oferty

na adres email: feniks@osrodekzdrowia.pl
do dnia 2026-05-13

Niniejsze postepowanie jest prowadzone zgodnie z zachowaniem zasady rownego
traktowania oraz uczciwej konkurencji wobec wszystkich potencjalnych oferentéow.
Zamowienie nie moze by¢ udzielone podmiotom powigzanym z Zamawiajgcym osobowo lub

kapitatowo.
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1. Opis przedmiotu zamoéwienia:

L.p. | Nazwa urzadzenia Parametry brane pod uwage przy [lo$¢ sztuk
/ Nazwa Zadania wyborze oferenta
1 Szafa Lekarska - stal nierdzewna kwasoodporna; 1

- 4 metalowe potki przestawne;

- wysokosé: 180cm

- szerokos$¢ x gtebokos¢ catkowita:
60x43,5 cm

- Okres gwarancji: 24 m-ce.

Cene ofertowa nalezy przedstawic jako cene: jednostkowa, netto, podatek VAT, brutto,
sume vat i sume brutto.

2. Warunki udziatu w postepowaniu
[ nie dotyczy
dotyczy
O udzielenie zaméwienia moze ubiegac sie podmiot spetniajgcy nastepujace warunki:
a) posiadac¢ doswiadczenie i wiedze z zakresu objetego przedmiotem zamdwienia

Oferent musi spetnia¢ wszystkie wyzej wymienione warunki udziatu w postepowaniu,
ktore oceniane s3 zero-jedynkowo (wedtug formuty: spetnia - nie spetnia). Niespetnienie
w/w warunku udziatu w postepowaniu bedzie skutkowato odrzuceniem oferty
Wykonawcy.

Oferty muszg zostac ztozone na formularzu ofertowym stanowigcym Zatacznik nr 1 do
Zapytania ofertowego lub na wzorze wtasnym firmy?

1. Kazdy wykonawca moze ztozy¢ 1 oferte.

2. Ztozone oferty musza by¢ wazne przez okres 30 dni od dnia ich przestania.

3. Oferty musza zostac podpisane przez osobe/osoby upowaznione do reprezentowania
oferenta, przy czym upowaznienie to moze wynika¢ z dokumentéw rejestrowych lub z
petnomocnictwa.

' wskaz wlasciwe
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4. Kryteria oceny ofert. Wybor najkorzystniejszej oferty nastgpi w oparciu o nastepujace
kryteria:

Nazwa kryterium Waga
Cena 80
Okres gwarancji 10
Wymagania techniczne 10

Sposréd waznych ofert Zamawiajacy uzna za najkorzystniejsza i wybierze oferte, ktéra
spetni wszystkie wymagania okreslone w szczegdétowym opisie przedmiotu zaméwienia
oraz uzyska najwieksza liczbe punktéw w kryteriach oceny ofert.

5. Zamawiajacy przewiduje/nie-przewiduje mozliwosci sktadania ofert czesciowych.

6. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do odwotania zapytania, zamkniecia zapytania bez
dokonywania wyboru oferty lub do uniewaznienia postepowania w kazdym czasie bez
podawania przyczyny.

7. Zamawiajacy zawiadomi o wyborze najkorzystniejszej oferty oferentéw, ktérzy ztozyli
oferty przesytajac informacje na adres poczty elektroniczne;j.

8. Zamawiajacy informuje, ze umowa bedzie zawierana w formie pisemnej (jesli dotyczy).

9. Osoby do kontaktu
W kwestiach zwigzanych z realizacjg zamowienia prosze kontaktowac sie e-mailowo pod
adresem: feniks@osrodekzdrowia.pl lub tel. 532823949.

Podpis osoby reprezentujacej Zamawiajacego

Zataczniki:
Zatacznik nr 1 - Formularz ofertowy
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