Dolnoslaski Szpital Specjalistyczny
. T. Marciniaka-Centrum Medycyny Ratunkowej
54-049 Wroctaw, ul. A. E. Fieldorfa 2
NIP 899-22-28-560 ; REGON 006320384

Wroctaw 16.06.2021 r.

Zaproszenie do sktadania propozycji cenowej
na dostawe zestawu aparatéw Holter
dla Dolnoslaskiego Szpitala Specjalistycznego im. T. Marciniaka

Postepowanie nie podlega ustawie z dnia 11.09.2019 r. Prawo zamdwien publicznych (Dz. U. z 2019., poz. 2019 z
pozniejszymi zmianami). — warto$¢ zamowienia nie przekracza wyrazonej w ztotych kwoty 130.000 zt.

l. Zamawiajacy:
Dolnoslaski Szpital Specjalistyczny im. T. Marciniaka - Centrum Medycyny
Ratunkowej, ul. Gen. Augusta Emila Fieldorfa 2, 54-049 Wroctaw,

KRS 0000040364, NIP 899-22-28-560, REGON 006320384
tel. 71 306 44 55/ 56, mail: aparatura.medyczna@szpital-marciniak.wroclaw.pl
Adres strony internetowej Zamawiajacego: www.szpital-marciniak.wroclaw.pl

Il. Opis przedmiotu zamoéwienia.

Przedmiotem zamoéwienia jest dostawa zestawu aparatéw Holter EKG oraz Holter cisnieniowy,

ktore zostaty szczegdtowo wyspecyfikowane w FORMULARZU OFERTY DOSTAWCY - Opis

przedmiotu zaméwienia. Zamawiajgcy okreélit dostawe aparatu na warunkach jak w projekcie
umowy — tres¢ w zatgczeniu.

lll. Wykaz wymaganych dokumentéw od Wykonawcy:

1) Wypetniony druk FORMULARZA OFERTY DOSTAWCY .

2) Aktualny wpis do wiasciwego rejestru, uprawniajgcego Wykonawce do wystepowania
W obrocie prawnym (potwierdzony za zgodno$¢ z oryginatem przez Wykonawce).

3) Oswiadczenie dostawcy potwierdzajgce wiasciwosci oferowanych aparatéw Holter.

IV. Informacje o sposobie porozumiewania si¢ Zamawiajgcego z Wykonawcami:

Wykonawca moze zwrocic sie do Zamawiajgcego z zapytaniem dot. tresci zapytania ofertowego mailem

na adres;

aparatura.medyczna@szpital-marciniak.wroclaw.pl - najpézniej na 3 dni przed uptywem terminu
skfadania ofert.

V. Miejsce i termin ztozenia propozycji cenowe;j:

Propozycje cenowe nalezy z’rozyc w terminie do 24.06.2021 r. do godz. 10.00 drogg mailowa na

adres: aparatura.medyczna@sz wlavepl z dopiskiem w tytule maila — ,Oferta — na

zestaw aparatow Holter”.

VI. Termin zwiazania ofertq :

Wykonaweca jest zwigzany swojg ofertg przez okres 30 dni od terminu sktadania ofert.

VII. Kryterium

Przy wyborze Wykonawcy Zamawiajacy bedzie kierowat sie najnizszg ceng oferty.

VIIl. Informacje o wyborze najkorzystniejszej oferty cenowej:

Zamawiajgcy zamiesci na stronie internetowej informacje o rozstrzygnieciu postepo

nia.
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