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Szpital Powiatowy
w Ketrzynie

Ketrzyn, dnia 19.11.2015r.
Nr sprawy 30/PP/2015

Zapytanie cenowe

Szpital Powiatowy w Ketrzynie zaprasza do przedstawienia oferty cenowej dotyczacej zakupu
i dostawy do postgpowania p.t.. "DOSTAWA gazéw medycznych do Szpitala Powiatowego w
Ketrzynie - wraz z dzierzawa zbiornika oraz butli przeznaczonych do ich przechowywania”
(wspolny stownik zaméwien CPV: 24100000-5, 24111900-4, 24112100-3, 24112200-4, 24113200-1,
24111000-5)

1. Przedmiotem zamowienia jest dostawa gazéw medycznych, szczegétowo opisana w:
1) zal nr la- Formularz asortymentowo-cenowy,
2) zal nr2 - Opis przedmiotu zamoéwienia do zapytania cenowego.
Warunki realizacji umowy okresla zat. nr 3.
2. Okres realizacji zamdéwienia — sukcesywnie przez 18 miesiecy.
3. Osobami do kontaktu w sprawie zamoéwienia sa:
— przedmiot zamdéwienia — P. Niski - tel. 664 356 491,
— procedura wyboru wykonawcy - pracownik ds. zamowien publicznych tel. 784 395 432
4. Oferty nalezy zlozy¢ w Szpitalu Powiatowym w Ketrzynie, ul. Marii Curie Sklodowskiej 2,
11-400 Ketrzyn do dnia 26.11.2015r. do godziny 11" w zamknigtej kopercie z dopiskiem: ,,Oferta
cenowa: DOSTAWA gazéw medycznych do Szpitala Powiatowego w Ketrzynie” lub
wysta¢ pod nr fax 89-751 25 01 lub e-mail: szpital@post.pl.
Oferty powinny zawierac:
1) Wypetniony formularz oferty — zal. nr 1 do zapytania,
2) Wypelniony formularz asortymentowo - cenowy - zat. nr 2 do zapytania,
Podstawa wyboru jest cena — waga kryterium 100%.
Nie dopuszcza si¢ ofert czesciowych.
Nie dopuszcza sig¢ ofert wariantowych.
Oferty nie speiniajace wymagan okre$lonych przez zamawiajacego oraz niekompletne zostana
odrzucone.
9. Zamawiajacy zastrzega mozliwo$¢ uniewaznienia postepowania.
10. Zamawiajacy powiadomi niezwlocznie Wykonawcdw o wyniku postepowania.
11. Z firma, ktéra zaproponuje najkorzystniejsza oferte zostanie podpisana umowa.

hekd
DYREKITOR.

L . gumienin Ruciatdld
Zalgczniki do zapytania: apitala Bow '}"”x""é’" ’(‘/"f%‘““)’l“(‘
zal. nr 1 — formularz oferty . |

. / oY oy wel- i
zal. nr 2 - formularz asortymentowo-cenowy ( Il.!/[/ Godlewslki

9oi 3 O

zal. nr 3 - opis przedmiotu zamowienia |
zal. nr 4 — istotne postanowienia umowy

B S R N I

Przygotowala: Izabela Dados



