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2.

N

Przedmiot zapytania ofertowego.

Przedmiotem zapytania ofertowego jest dostawa oraz montaz mebli z ptyt meblowych
dla I etapu wyremontowanych Pracowni Diagnostycznych. Szczegélowy opis
przedmiotu zamo6wienia zawiera zalacznik nr 2 do niniejszego Zaproszenia.

Sposob przygotowania:

a) Oferta musi obejmowac caly przedmiot Zaproszenia do skladania ofert opisany
w pkt. 1.

b) Ofert¢ nalezy sporzadzi¢ w formie elektronicznej i przestaé na ‘e-mail
zaopatrzenie(@szpitallipno.pl, zgodnie ze wzorem stanowigcym zalacznik nr 1
do niniejszej oferty.

¢) Wartos¢ netto/brutto nalezy poda¢ w zlotych polskich do dwéch miejsc
po przecinku. Nie dopuszcza si¢ podawania wartosci netto/brutto w walutach
obcych.

d) Warto$¢ netto podana w ofercie powinna obejmowaé wszystkie koszty
i sktadniki zwigzane z realizacja zaméwienia zgodnie z opisem przedmiotu
zamoOwienia wraz z uwzglednieniem ewentualnych upustéw, rabatow i
promocji.

e) Ofert¢ nalezy sporzadzi¢ w 1 egzemplarzu, w jezyku polskim, w formie
czytelnej, podpisana przez osobe/y uprawnione do skladania o$wiadczenia
woli w imieniu Wykonawcy.

/) Wykonawca ponosi wszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem oferty
1 realizacja zapytania ofertowego.

Zamawiajacy udzieli zamoéwienia nie podlegajacemu wykluczeniu Wykonawecy,
ktorego oferta zostanie uznana za najkorzystniejsza sposréd ofert nie odrzuconych
w oparciu o kryterium 100 % cena oraz spelniajagca wymagania okreslone
w  Zalgezniku Nr 2 niniejszego Zaproszenia. Jezeli nie mozna wybraé
najkorzystniejszej oferty z uwagi na to, ze dwie lub wiecej ofert przedstawiaja taki
sam bilans ceny, Zamawiajagcy wzywa Wykonawcow, ktérzy zlozyli te oferty,
do ztozenia w terminie okreslonym przez Zamawiajacego ofert dodatkowych.
Nieprzekraczalny termin sktadania ofert: 04.12.2025 r. godz. 09:30.

Otwarcie ofert nastgpi w dniu 04.12.2025 o godz. 10:00, adres: Szpital Lipno
Sp. z 0.0., budynek Administracji, Sekretariat, II pigtro.

Osoba uprawniona do porozumiewania sie z Wykonawcami:

a) pracownik Dziatu Zamowien Publicznych, Rozwoju i Zakupéw Tel: 54 288 01
29, zaopatrzenie@szpitalilpno.pl

Termin realizacji zamowienia: najpdzniej do 23.12.2025 r.
Wyjasnienie tresci Zaproszenia do sktadania ofert:

a) Wykonawca moze zwroci¢ si¢ do Zamawiajacego droga komunikacji
elektronicznej — z wnioskiem o wyjasnienie tresci Zaproszenia,

b) Zamawiajgcy odpowie niezwlocznie, nie p6zniej niz 1 dzien przed uptywem
terminu skfadania ofert, Jezeli w wyniku zmiany tresci Zaproszenia niezbedny
bedzie dodatkowy czas na wprowadzenie zmian w ofertach, Zamawiajacy
przedtuzy termin sktadania ofert

Zasady uzupenienia brakujacych lub wadliwych dokumentéw ofertowych.
Zamawiajacy na etapie badania ofert bedzie wzywal Wykonawce do uzupetnienia
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brakujacych lub wadliwych dokumentow ofertowych. W przypadku braku
uzupelnienia dokumentoéw oferta zostanie odrzucona. Przy czym nie dotyczy to tresci
oferty, w szczegdlnosci zaoferowanej przez wykonawce ceny oraz przedmiotu oferty,
ktore nie podlegaja uzupetnieniu lub poprawieniu przez wykonawce.

10. Zamawiajacy moze dokonywa¢ w nich jedynie poprawek w zakresie oczywistych
omylek rachunkowych, pisarskich lub innych omytek polegajacych na niezgodnosci
oferty z warunkami okreslonymi w Zaproszeniu do sktadania oferty,

11. Informacje zwigzane z wyborem Wykonawcy.

a)

b)
¢)

d)

Wykonawca, ktérego oferta zostanie wybrana jako najkorzystniejsza zostanie
powiadomiony o tym fakcie w formie e-mail oraz na poprzez strong
internetowa Szpitala. ‘
Zamawiajacy nie wymaga dokonania przez wykonawce zabezpieczenia
nalezytego wykonania umowy oraz wadium.
Zamawiajacy moze uniewazni¢ postepowanie, jezeli S$rodki, ktore
Zamawiajacy zamierzal przeznaczy¢ na sfinansowanie calosci zamowienia
nie zostaly mu przyznane.
Zamawiajacy uniewaznia postepowanie o udzielenie zamowienia, jezeli:
I nie ztozono zadnej oferty niepodlegajacej odrzuceniu albo nie wptyneta
zadna oferta od wykonawcy niepodlegajacego wykluczeniu;
II.  cena najkorzystniejszej oferty lub oferta z najnizszg cenag przewyzsza
kwote, ktora zamawiajacy zamierza zostaly zlozone oferty dodatkowe
o takiej samej cenie; wystgpila istotna zmiana okolicznosci
powodujaca, ze prowadzenie postgpowania lub wykonanie zamdwienia
nie lezy w interesie publicznym, czego nie mozna bylo wcze$niej
przewidziec;
IIl.  postepowanie obarczone jest niemozliwg do usuniecia wadg
uniemozliwiajagcg zawarcie niepodlegajacej uniewaznieniu umowy
w sprawie zamdwienia publicznego
IV.  $rodki, ktére zamawiajacy zamierzal przeznaczyé na sfinansowanie
catosci lub czgsci zamoOwienia, nie zostaly mu przyznane lub zostaly
cofniete;
V.  zaistnialy okolicznosci uniemozliwiajace lub znacznie utrudniajace
kontynuowanie postgpowania lub zawarcie umowy.

12. Wykaz zatgcznikdw do niniejszego zaproszenia:

a)
b)

¢)

zalacznik nr 1 — Formularz oferty,
zatgcznik nr 2 — Opis przedmiotu zamdwienia,
zalacznik nr 3 — Wzor umowy .
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