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ZAPYTANIE OFERTOWE ZOD/02/16

Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotnej. w imieniu ktoérego dziala Dyrektor —Pani

Matgorzata Ludzkowska zaprasza do zlozenia ofert na przeprowadzenie w trybie zapytania

ofertowego o wartosci ponizej kwoty 30 tys. euro netto, na podstawie regulaminu udzielania

zamowien, ktorych wartos¢ nie przekracza wyrazonej w zlotych rownowartosci kwoty 30 000 euro

w sprawie zasad dokonywania zakupu dostaw, ustug i robot budowlanych.

1. Przedmiotem zapytania ofertowego jest: zakup serwera, bazy danych SQL
Runtime, systemu operacyjnego
Windows, modutu JPK. Simple ePIT.
System musi by¢ kompatybilny z

posiadanym oprogramowaniem.

2. Szczegolowy opis przedmiotu zamowienia:  Przedmiotem zamowienia jest zakup  serwera,
bazy danych SQL Runtime, systemu operacyjnego Windows, modulu JPK, Simple ePIT oraz prace
szkoleniowo - wdrozeniowe w ilosci godzin niezbednych do uzyskania umiejetnosci obstugi. Szczegolowy

opis zawiera zalacznik nr 2 do niniejszego zapytania ofertowego.

3. Termin zlozenia ofert do: 04.11.2016 do godz. 10.00

4. Termin realizacji zamoéwienia: po 15.11.2016 jednak nie dtuzej niz do
9.12.2016r.

5. Kryteria wyboru: ‘ cena calosciowego zamowienia — 100%

6. Oferte nalezy zlozy¢: Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki

Zdrowotnej ul. Szpitalna 2 64-600 Oborniki,
budynek F wejscie B, pigtro pokoj nr 2 —
sekretariat z dopiskiem na kopercie: oferta na
zakup serwera, bazy danych SQL
Runtime, systemu operacyjnego Windows,
modulu JPK, Simple ePIT — nie otwierac
do 04.11.2016 do godz. 10.00

Zamawiajacy nie dopuszcza skladania ofert cz¢sciowych.

7. Wymagane dokumenty: * Formularz ofertowy.
* Formularz cenowy

* zaakceptowany wzor umowy



* aktualny odpis z wihasciwego rejestru lub z
centralnej ewidencji i informacji o dziatalnosci
gospodarcze)
* odwiadczenie

8. Osoba do kontaktu z oferentami jest: w sprawach zwiazanych z przedmiotem
zamowienia:
mgr Maria Sak — Kierownik administracyjny
tel. 61/29 73 619 e-mail:

mariasak(@szpital.oborniki.info

osoba prowadzaca postgpowanie:
Daria Sieminska — Inspektor ds. zamowien

publicznych, tel. 61-29-73-670

9. Termin zwiazania oferta wynosi 10 dni.

10. Oferta musi by¢ napisana w jezyku polskim i podpisana przez osobe upowazniona do
reprezentowania firmy na zewnatrz.

11. Wykonawca moze zwraca¢ si¢ do zamawiajacego o wyjasnienia dotyczace wszelkich
watpliwosci zwiazanych z przedmiotem zmdwienia, sposobem przygotowania i zlozenia oferty
wterminie 2 dni przed uplywem terminu skladania ofert kierujac swoje zapytania droga

elektroniczna na adres: zamowienia@szpital.oborniki.info oraz faksem 61/29 60079 lub pisemnie

na adres podany w rozdziale V1.

12. Zamawiajacy udzieli zamowienia oferentowi, ktérego oferta odpowiada wszystkim
wymaganiom przedstawionym w zapytaniu ofertowym i przedstawi najkorzystniejsza oferte w
oparciu o kryteria wyboru okreslone w zapytaniu ofertowym w momencie zatwierdzenia przez
Dyrektora SP ZOZ. Wybdr zostanie wyslany droga elektroniczng oraz zamieszczony na stronie

internetowe;j http://bip.szpital.oborniki.info/ w zakladce zlecenia publiczne.

13. Brak jakiegokolwiek wymaganego dokumentu lub zalacznika do Oferty, zlozonej w sposob

niezgodny z wymaganiami badz w niewlasciwej formie, spowoduje odrzucenie oferty. Udzielajacy

zamOwienia zastrzega sobie prawo do uniewaznienia postgpowania na kazdym etapie bez podania
przyczyn.
14. Po zakonczeniu postgpowania. oferty zlozone Udzielajgcemu zamowiepja wraz z wszelkimi

zalaczonymi dokumentami nie podlegaja zwrotowi.
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