WOUJEV/DZX) SZPITAL
dia Nerwowa | Psvenicznie Chorych
»DZIEKANKA”

Im. Aleksandra Piotrowski . .
62-200 Gniezno, ul. Poznanske 55 Gniezno, dnia 26.08.2020

tel. 81/ 423-85-00, fax 61/ 426-11-
NIP 7841984422 e

Znak sprawy: 27/U/2020
Zaproszenie

do zlozenia oferty w postgpowaniu o wartosci ponizej 30.000 Euro na udzielenie zamowienia

Dostawa rekawic ochronnych

1. Opis przedmiotu zamowienia:

Szczegbdlowy opis przedmiotu zaméwienia zawarty jest w zalgczniku nr 1. Termin dostawy
przedmiotu zamdéwienia max. 5 dni roboczych od dnia zlozenia zamdwienia.

II. Zamawiajgcy.

Wojewédzki Szpital dla Nerwowo i Psychicznie Chorych ,.Dziekanka” w Gnieznie,
62-200 Gniezno ul. Poznanska 13, tel. /061/ 423 86 71

Termin wykonania zamdwienia: od dnia podpisania umowy do 31.12.2020r.
Termin platnosci: 60 dni od otrzymania faktury

Termin skladania ofert uptywa: 01.09.2020r. godz. 10:00

Miejsce skladania ofert: Sekretariat szpitala - budynek Administracji

Gniezno, ul. Poznanska 15

Termin otwarcia ofert: 01.09.2020 r. godz. 10:30

ITI. Kryteria oceny ofert: cena 100%

IV.  Ofertg nalezy zlozy¢ w formie pisemnej na formularzu ofertowym, ktérego wzor stanowi
zalacznik do niniejszego zaproszenia.

Oferta zlozona w formie pisemnej powinna by¢ opakowana w kopercie z oznaczeniem ,,oferta na
r¢kawic ochronnych ”
lub droga mailowa na adres: barbara.drozdz@dziekanka.net
Osoba uprawniona do kontaktoéw: Barbara Drozdz tel. /061/ 423 86 71,
barbara.drozdz@dziekanka.net
Zalgczniki:

1. Formularz ofertowy

2. Zalgczniki nr 1- opis przedmiotu zamdwienia
3. Wzdr umowy
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