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Zapytanie ofertowe 
o wartości do kwoty 30 000 EURO 

 
I. Zamawiający: 
Powiatowe Centrum Medyczne w Grójcu sp. z o. o., ul. Księdza Piotra Skargi 10,   
05-600 Grójec zaprasza do złożenia oferty na zakup i dostawę łóżek szpitalnych 
czterosegmentowych z regulowaną elektryczną wysokością leża wraz z dodatkowym 
wyposażeniem dla potrzeb Powiatowym Centrum Medycznym w Grójcu Sp. z o.o. 
Zamawiający nie dopuszcza składania ofert częściowych. 
II. Przedmiot zamówienia:  
Łóżka szpitalne czterosegmentowe (10szt) z materacem (10szt), kompletem 
drabinek przyłóżkowych (10szt), barierek bocznych na min¾ długości (kompletów), 
wieszakiem na kroplówki (10 szt), uchwytem basenu (10 szt), kaczki (10 szt). 
Zamawiający wymaga 60 miesięcznego okresu gwarancji. Szczegółowy OPZ stanowi 
załącznik nr 3 do Zapytania ofertowego. 
III. Miejsce wykonania zamówienia: 
Powiatowe Centrum Medyczne w Grójcu sp. z o. o. ul. Księdza Piotra Skargi 10, 
05-600 Grójec. 
IV. Termin wykonania zamówienia: 
Do 6 tygodni od daty zawarcia umowy. 
V. Kryteria oceny ofert: 
Cena - 100% 
VI. Miejsce oraz termin składania formularzy ofertowych: 
1. Oferty winny być złożone w siedzibie Powiatowego Centrum Medycznego 
w Grójcu spółka z ograniczoną odpowiedzialnością  z siedzibą w Grójcu przy 
ul. Ks. Piotra Skargi 10 w sekretariacie  Budynek D, osobiście lub za pośrednictwem 
operatora pocztowego,  w terminie do 05.12.2017r. do godz. 1100 
2. Ofertę należy umieścić w zamkniętym opakowaniu, uniemożliwiającym odczytanie 
zawartości bez uszkodzenia tego opakowania. Opakowanie winno być oznaczone 
nazwą (firmą) i adresem Wykonawcy, zaadresowane na adres Powiatowe Centrum 
Medyczne w Grójcu spółka z ograniczoną odpowiedzialnością – SEKRETARIAT – 
05-600 Grójec, ul. Ks. Piotra Skargi 10 oraz opisane „Oferta na zakup i dostawę 
łóżek szpitalnych czterosegmentowych z regulowaną elektryczną wysokością leża 
wraz z dodatkowym wyposażeniem.” Nie otwierać przed dniem 05.12.2017r. do 
godz. 1130” 
3. Oferta musi być sporządzona w języku polskim. 
VII. Załączniki: 
Załącznik nr 1 - Formularz oferty 
Załącznik nr 2 - Wzór umowy  
Załącznik nr 3 – Opis przedmiotu zamówienia 
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