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Zapytanie ofertowe
o warto$ci szacunkowej nieprzekraczajacej kwoty 130 000 ztotych

W imieniu Stobrawskiego Centrum Medycznego Sp. z o. o. z siedzibg w Kup zwracam si¢ z prosba
o zlozenie oferty na dostawg artykuldéw biurowych celem realizacji zadania pn. ,,Rehabilitacja osob z
deficytami zdrowotnymi wywotanymi przez COVID-19 w wojewodztwie opolskim — projekt pilotazowy”.

Przedmiotem zamoéwienia jest dostawa artykutéw biurowych do siedziby Zamawiajacego.
Zamawiajacy nie dopuszcza sktadania ofert czg$ciowych w zakresie zestawu.
Szczegbdlowy opis przedmiotu zamowienia — zgodnie z formularzem cenowym.

W ofercie nalezy podac:

a) Nazwe Oferenta, imi¢ i nazwisko osoby do kontaktu, nr telefonu lub adres e-mail.
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b) termin ptatnosci za dostarczong parti¢ towaru,
¢) oswiadczenie o gwarancji statosci ceny w calym okresie obowigzywania umowy.
5. Formularz cenowy stanowi: zalaczniki nr 1-art. biurowe rézne.
6. Projekt umowy zawierajacy istotne postanowienia dotyczace realizacji przedmiotowych dostaw stanowi
zalacznik nr 2 do niniejszego zapytania.
7. Termin realizacji zamowienia - w ciagu 14 miesiecy od daty podpisania umowy.
. Kryterium decydujacym o wyborze oferty jest cena — 100%.
9. Informacje dodatkowe:
a) Zamawiajacy nie dopuszcza sktadania ofert cze$ciowych.
b) Zamawiajacy moze zwrdcic si¢ do Oferentow z prosbg o ztozenie wyjasnien dotyczacych ofert.
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c) Skladajacy ofert¢ moze zwrdcic si¢ o wyjasnienia dotyczace przedmiotu zamowienia.

d) Osoba uprawniona do kontaktu ze strony Zamawiajacego — Ewa Jonienc tel. 501-103-989.

e) Oferte nalezy ztozy¢ w SEKRETARIACIE Zarzadu SCM Sp. z 0. 0., budynek administracyjny, przestac
za posrednictwem poczty lub postanca na adres: SCM Sp. z o. o., ul. Karola Miarki 14, 46-082 Kup lub
przesta¢ na adres e-mail: przetargi@szpital-kup.eu - w terminie do dnia 28 lutego 2022r.

f) Po analizie ofert z wylonionym wykonawcg zostanie podpisana umowa.
g) Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do uniewaznienia postgpowania na kazdym jego etapie bez podania
przyczyny a takze zamknigcia niniejszego postgpowania bez wyboru ktorejkolwiek z ofert.
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