
ZDROWIA
11-010 Baroiewo, ul. Lipowa 2 
tel. 89 514 82 35, fux: 89 514 70 12 
REGON: -51-0455723, -NIP: t??- 2 9-63-227.............

pieczęć zamawiającego

Nasz znak MPZ 2/2021 Barczewo 6.12.202Ir.
ZAPYTANIE OFERTOWE

Dotyczące zadania - Usługa świadczenia badań radiologicznych na potrzeby Miejskiej

Przychodni Zdrowia w Barczewie zgodnie z opisem przedmiotu zamówienia -

załączniku nr 1 do SWZ UWAGA :

1-badania należy prowadzić w uzgodnieniu z Inwestorem

Termin realizacji zamówienia : od 1.01.2021r. do 31.12.2021r.

Kryterium oceny ofert - cena...........100% (należy podać cenę netto + VAT=......brutto zł.)
Inne %

Inne istotne warunki zamówienia przyszłej umowy:

Ofertę prosimy przesłać pocztą do Miejskiej Przychodni Zdrowia ul. Lipowa2, 

11-010 Barczewie lub dostarczyć do pokoju „rejestracja” Miejskiej Przychodni Zdrowia 

ul. Lipowa2, 11-010 Barczewie.

W terminie do dnia 17.12.2021r.
Osoba do kontaktu : p.o. Dyrektora Krzysztof Michałek telefon 89 5148 235 - w godzinach 

10:00- 12:00 w dni od 8.12.2021 do 10.12.2021, 13.12.2021 do 17.12.2021.
UWAGA:

l.Do oferty należy dołączyć wypełniony załącznik ml (wypełniony i podpisany) 

2.W ofercie należy podać:

- nazwę zadania i znak pisma

- Kwotę za którą Państwo wykonacie w/w zadanie tz:...................zł.

Razem.......................zł. (brutto z VAT)

Dotyczy całości zadania zawartego w załączniku 1.

- oferta winna być opieczętowana pieczęcią firmową i podpisana przez osobę upoważnioną 

„należy podać pełną nazwę firmy”

po. DYREKTORA 
Miejskiej Przyctedni-Zdrowia

Barczewie

Krzysztof Michałek


