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Trzebnica, dnia 30 listopada 2017 r.

WPF. 041.26.2017
Zapytanie ofertowe

Gmina Trzebnica, pl. M. J. Pitsudskiego 1, 55-100 Trzebnica, NIP 915-16-03-770 (zwana dalej
Zamawiajacym), w zwigzku z realizacjg projektu w oparciu o przyznang dotacje przeznaczong na
zadania wtasne jednostek samorzadu terytorialnego, polegajgca na wyposazeniu gabinetéw profilaktyki
zdrowotnej w szkotach publicznych w sprzet i aparature medyczng, zwraca sie z prosbg o

przedstawienie oferty na dostarczenie oraz montaz sprzetu wg. specyfikacji.

1. Zamawiajacy:
Gmina Trzebnica

Pl. M. J. Pitsudskiego 1
55-100 Trzebnica,
NIP: 915-16-03-770

2. Opis przedmiotu zamoéwienia:
Przedmiotem zamoéwienia jest dostawa oraz montaz sprzetu i aparatury medycznej okreslonych w

Opisie przedmiotu zaméwienia, stanowigcym zatgcznik nr 2 do niniejszego Zapytania Ofertowego.

3. Kryterium wyboru oferty:

Kryterium wyboru oferty bedzie najnizsza cena brutto oferty - 100%.

Jezeli Zamawiajacy nie moze dokonaé wyboru oferty najkorzystniejszej ze wzgledu na to, ze zostaty
ztozone oferty o tej samej cenie, Zamawiajacy wezwie Wykonawcow, ktorzy ztozyli te oferty, do ztozenia
w terminie okresSlonym przez Zamawiajgcego ofert dodatkowych. Wykonawcy, sktadajacy oferty
dodatkowe nie mogg zaoferowac cen wyzszych niz zaoferowane w ztozonych ofertach. Zamawiajacy
uniewazni postepowanie o udzielenie zamoéwienia, jezeli zostaty ztozone oferty dodatkowe o takiej

samej cenie.
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4. Miejsce, sposéb i termin sktadania ofert:

Oferte w zamknietej kopercie z dopiskiem ,,Oferta - Gabinety profilaktyki zdrowotnej"” nalezy ztozy¢
w siedzibie Gminy Trzebnica, pl. M. J. Pitsudskiego 1, 55-100 Trzebnica, na parterze w sekretariacie do
dnia 08.12.2017 r. do godz. 15:00. Oferte mozna roéwniez przesta¢ drogg e-mailowg na adres:
sekretariat@um.trzebnica.pl w tytule wiadomosci wpisujgc ,Oferta - Gabinety profilaktyki
zdrowotnej”. Oferty ztozone po terminie nie beda rozpatrywane. Za date i godzine ztozenia oferty
uwaza sie date i godzine wplywu do Zamawiajacego. Kazdy wykonawca moze ztozy¢ tylko jedng oferte.
Koszt sporzgdzenia oferty ponosi wykonawca. Wyniki postepowania zostang opublikowane na BIP. Z
wybranym oferentem zostanie podpisana umowa. Termin zwigzania ofertg wynosi 30 dni od uptywu

terminu sktadnia ofert.

5. Termin realizacji zaméwienia:

Przedmiot umowy nalezy zrealizowa¢ do 20.12.2017 r.

6. Osoba do kontaktu:
Kamila Kwartnik
tel. (71) 388-81-03

e-mail: kamila.kwartnik@um.trzebnica.p!

Zamawiajacy ma prawo do wezwania Wykonawcy o wyjasnienia zaoferowanej ceny oraz prawo do
zamkniecia postepowania bez wybrania ktérejkolwiek z oferty, do zmiany warunkdéw postepowania, jak
réwniez do odwotania postepowania, uniewaznienia go w catosci lub w czesci w kazdym czasie bez

podania przyczyny.

Zalaczniki do zapytania ofertowego:

Zatgcznik nr 1 - Formularz ofertowy,

Zatacznik nr 2 - Opis przedmiotu zamowienia.
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