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Zarzad: tel. 13 433 74 01, fax 13 435 74 75; Biuro Obsiugi Kuracjusza: tel. 13 435 74 61; Zaklad Produkeji Wéd: t2l./fax 13 2

Rymanéw Zdrs:

Wig rozdzielnika

Zapytanie cenowe EZZ-3/18 o wartosci szacunkowej nie przekraczajacej progu
stosowania ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zaméwien publicz
wymienionego w Art 4. pkt. 6 niniejszej ustawy - Dostawa materia

5.03.2018

opatrunkowvch.

Zarzad Uzdrowisko Rymanéw S.A. w Rymanowie Zdroju jako
zaprasza do zlozenia oferty na sprzedaz i dostawe mareriatéw opat:
wymienionych w zalaczniku nr 1 do niniejszego zapytania cenowego. Zalac

stanowi jednoczesnie formularz ofertowy.

Zainteresowani Wykonawcy proszeni sa o zlozenie ofert cenowych z wykorz

w/w zalacznika.

Zam

Oferte nalezy zlozy¢ do dnia 15 marca 2018 r. de godz. 10:00 w sie

Zamawiajacego — ,,Uzdrowisko Rymanéw” S.A. ul. Zdrojowa 48 38 — 48]
Zdr6j — Sekretariat, lub przestaé na w/w adres. Oferty zlozone po tym terminie n

rozpatrywans.

Wykonawea wypelniajgc formularz zobowiazany jest wpisaé w odpow
kolumny wszystkie wymagane dane oraz wyliczy¢ warto§é brutto poszeze
pozycji i calego zaméwienia (wymagane jest, aby wykonawca posiadal w swojej

ofercie wszystkie artykuly, ktére zostaly wymienione w formularzu).

Podane ceny obejmowac beda wszystkie koszty i sktadniki, niezbedne do v
zamOwienia, w tym dostawe do Rymanowa Zdroju. Podana cena jest ceng ost
Zamawiajacy informuje jednoczesnie, ze zamdwienie zostanie udzielone Wk

ktéry zaoferuje najnizszg cen¢ brutto za calo§é zaméwienia.

Podana w zalgezniku nr 1 ilo$¢ poszezegdlnych towaréw jest orientacyjna, Z
zastrzega sobie prawo do zmiany ilosci poszezegblnych artykuldw w zaleznodci

zaistniatych potrzeb.

Wykonawca zobowiazuje si¢ do dostarczenia towardw pochodzacych z 1
produkcji, o jakosci i waznosci zgodnymi z obowigzujacymi producenta n
z terminem waznosci nie krétszym niz 6 miesiecy. W przypadku do%arcze niz
z terminem krétszym niz 6 m-cy Wykonawca zobowigzany jest kazdorazowo

z Kierownikiem Dziatu Farmacji Szpitalnej.

Wykonawca zobowiazany jest do okazania Zamawiajacemu aktualnych dokum
podstawie, ktorych oferowany przedmiot zaméwienia zostal dopuszezony do obr

terenie RP w ciagu 14 dni od dnia pisemnego wezwania.

Brak okazania dokumentéw w terminie, o ktérym mowa powyzej, moze skutkowa

rozwigzaniem umowy w trybie natychmiastowym z winy Wykonawcy.

7 wybranym Wykonawca zostanie podpisana umowa dostawy zgodnie ze -

s*anowiacym zalacznék nr 2 do niniejszego zapytania cenowego, p@

zostanie zrealizowana przelewem na wskazane konto bankowe Wykenawcy,

30 dni od dnia dostawy towarow i faktury VAT.

T
Tay

e-mail: biwro@uzdrowisko-rymanow.com.pl; www.uzdrowisko-rymanow.com.pl: REGON 000872059; NIP PL $84000079C

Sad Rejonowy w Rzeszowie, XII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejesiru Sgdowego Nr KRS 0000098424
Kapitat zaktadowy - 18 630 000 zt - optacony w calodcel
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Zamawigjacy przewiduje, ze realizacja dostaw odbywac si¢ bedzie z czestotliwoscia
w miesigcu. Termin realizacji dostaw — od dnia 1.04.2018 r. do 31.03.2019 r.

Miejsce dostawy -, Uzdrowisko Rymandw” S.A. ul. Lesna 4 Szpital Uzdrowiskowy
»Zimowit”, 38 — 481 Rymanéw Zdroj.

Osoba upowazniona do kontaktéw w sprawie niniejszego zapytania: Marek Krzvszts
tel. 13 4357765 w dni robocze w godz. 8:00 do 15:00. Ewentualne pytania o
zaméwienia prosimy kierowaé na adres: zaopatrzenie@uzdrowisko-rymancw.com.p!

Zakgczniki:
Zat. nr 1 - Formularz oferty.
Zal. nr 2 - Umowa dostawy (wzdr).

£ powazaniem

Otrzymuja:
1 x wg rozdzielnika.
1 x Ala.




