
Znak sprawy: ZOZ.V.0l0/DZP /07 /PU/LB Sucha Beskidzka dnia 09.02.2018r

Zapytanie ofertowe
,,Uslugi kserograficzne dla Zespolu Opieki Zdrowotnej w Suchej Beskidzkiej wraz

z dzierLaw q pom ieszczen ia."
o wartoSci od 5.000 do 30 000 curo

(nazwa rodzaju zam6wieniaJ

L. Nazwa i adres zamawiajEcego:
Zesp6l Opieki Zdrowotnej,34-200 Sucha Beskidzka ul. Szpitalna 22
2. Opis przedmiotu zam6wienia:
,,Uslugi kserograficzne dla Zespolu Opieki Zdrowotnej w Suchej Beskidzkiej wraz
z dzierLaw q pom i es zczen i a"

3. Termin realizac.ji zam6wienia: do 37.03.201.9r.
4. Mieisce lub spos6b uzyskania informacji oraz dodatkowej dokumentacji

okre6lajqcej szczeg6lowe warunki udzialu w postgpowaniu o udzielenie
zam6wienia - Zesp6l Opieki Zdrowotnej ul. Szpitalna 22,34-200 Sucha
Beskidzka, Dziat Zam6wieri Publicznych.

5. Kryteria wyboru oferty: Cena za cena za 1 stronq kopii, w kolorze czarnym, w
formacie A3 i A4 - 50 o/o oraz zaoferowana stawka czynszowa za m2- 50o/o

6. Spos6b przygotowania oferty
Ofertg nale2y sp orzqdzi(. w jqzyku polskim, w formie pisemnej, na maszynie,
komputerze, nie(cieralnym atramentem, umic(cii w z.abez,piecz.onei kopercie
i opisanej w nastQpujqcy spos6b: nazwa i adres zamawiajqcego, nazwa i adres
wykonawcy, z adnotacjq ,,Zapytanie ofertowe nr sprawy
2O2.V.01,0 /DZP /07 /PU /1,8 postgpowanie o udzielenie zam6wienia publicznego
na Swiadczenie uslug kserograficznych dla Zespolu Opieki Zdrowotnej w Suchej
Beskidzkiej wraz z dzier2awq pomieszczenia"

7. Miejsce i termin zloienia ofert: ofertg naleiy z!o2y(. do dnia 23.03.20111 "oku,
do godziny 10.00 w Sekretariacic Zespolu Opieki Zdrowotne.j ul. Szpitalna
22,blok C, I piqtro.

B. Zalqcznikami do niniejszego formularza sq:
- specyfikacja do zapytania ofertowego
- projekty um6w
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