ZAPROSZENIE DO SKtADANIA OFERT
Nr sprawy EUZ/DTAM/ 58 /2022

ustawy Prawo Zamdwien Publicznych.

2. Opis przedmiotu zaméwienia - Wykonanie pogwarancyjnych przegladéw technicznych.

3. Termin realizacji zaméwienia — zgodnie z zataczonym harmonogramem

4. Warunki ptatnogci - przelew do 30 dni

5. Kryteria wyboru oferty:

Cena - 100%

6. Wymagania, jakie powinni spetnia¢ wykonawcy zaméwienia w zakresie dokumentéw i oéwiadczen:
Wykonawca oswiadcza, ze posiada umiejetnosci, wiedzg, kwalifikacje i uprawnienia niezbedne do
prawidtowego wykonania umowy.

7. W zataczniku wzor umowy oraz formularz ofertowo-cenowy

8. Sposob przygotowania oferty
Oferte nalezy sporzadzi¢ na Formularzu Ofertowym i cenowym w formie pisemnej i umieéci¢ w

zabezpieczonej kopercie opisane w nastepujgcy sposob:

nazwa i adres Zamawiajacego, nazwa i adres Wykonawcy, z dopiskiem:

Dotyczy postgpowania o udzielenie zamowienia na wykonanie pogwarancyjnych przegladéw technicznych.
Nie otwierac przed 15.03.2022r do 14.00.

9. Miejsce i termin sktadania ofert.

Oferte nalezy ztozy¢ do dnia 15.03.2022r. do godziny 14:00 w:

Szpital Powiatowy w Zawierciu, ul. Miodowa 14, 42-400 Zawiercie.

Dziat Aparatury Medycznej Tel. 32 67 40 360 lub pod adresem email
aparatura.medyczna@szpitalzawiercie.pl

10. Miejsce i termin otwarcia ofert Szpital Powiatowy w Zawierciu, ul. Miodowa 14, 42-400 Zawiercie,
Dziat aparatury medycznej 15.03. 2022, godzina 14.00.

11. Pytania od Wykonawcéw

Ewentualne pytania nalezy kierowa¢ pod adresem e-mail @aratura.medyczna@szpitalzawiercie.pl
do 09.03.2022r do godziny 15.00

Odpowiedzi zostang zamieszczone na stronie internetowej Za mawiajgcego www.szpitalzawiercie.pl

12. Oferta winna zawiera¢

a. zafgcznik nr 1 - formularz ofertowy

b. zatacznik nr 2 — formularz asortymentowo-cenowy — opis przedmiotu za mdwienia
¢. zatacznik nr 3 — wzér umowy - za parafowany
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