ZAMAWIAJACY: Lublin dn, 17.06.2026r.

Uniwersytecki Szpital Dziecigcy w Lublinie
ul. prof. Antoniego Ggbali 6

20-093 Lublin

Sekcja Zaopatrzenia
zaopatrzenie@uszd.lublin.pl

tel/fax -81-71-85-127 /128
NIP 712-24-14-692

ZAPROSZENIE DO ZE.OZENIA OFERTY

Uniwersytecki Szpital Dziecigcy w Lublinie zwraca si¢ z pros$ba o ztozenie oferty na dostawe ksiazek i drukéw

szpitalnych.
Warunki:

1. Termin sktadania ofert: do 25.06.2026r. wiacznie

2. Oferty nalezy przesta¢ e-mailem — na adres zaopatrzenie(@uszd.lublin.pl w tytule nalezy napisac: ,,Oferta na dostawe
ksigzek i drukéw szpitalnych”.

3. Pytania dotyczace przedmiotu zaméwienia nalezy sktada¢ najpézniej do dnia 22.06.2026r. do godz. 12:00 na adres
zaopatrzenie(@uszd.lublin.pl w tytule ,,Pytania do zloZenia oferty na dostawg ksiazek i drukéw szpitalnych”. Pytania
ztozone po wskazanym terminie nie beda rozpatrywane przez Zamawiajacego.

4. Termin i forma platnosci: przelew 60 dni. Zaptata za towar nastapi w formie przelewu bankowego na nr konta
wskazany przez Oferenta.

5. Podstawa do zaplaty za dostarczony towar bedzie faktura podpisana przez Odbiorce¢ badz osobg przez niego
upowaznionag.

6. Termin obowigzywania umowy: 1 rok.

7. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo ograniczenia przedmiotu zaméwienia do 50% iloéci wskazanych w ofercie , co
moze spowodowac¢ zmniejszenie warto$ci umowy

8. Zamoéwienia beda sktadane sukcesywnie, zaleznie od potrzeb.

9. Wykonawca dostarcza¢ bedzie ilosci okreslone w ofercie na wtasny koszt, do Magazynu Szpitala
zgodnie z biezacymi zaméwieniami Sekcji Zaopatrzenia USzD w Lublinie w terminie do 5 dni roboczych od daty
otrzymania zamoéwienia.

10. Zamawiajacy wymaga aby samokopie byly dostarczane w bloczkach po 100 kartek.

11. Zamawiajacy zastrzega sobie mozliwo$¢ zmiany wzoréw drukow.

Kryteria wyboru:
Przy wyborze propozycji do realizacji Zamawiajacy bedzie si¢ kierowat kryterium: cena brutto

1.

Cena brutto ma zawiera¢ wszystkie koszty zwigzane z realizacja umowy — m.in. dostawa, koszty transportu,
ewentualne clo i podatek VAT

Cena musi by¢ podana w ztotych polskich, podana do dwéch miejsc po przecinku. Wykonawca poda ceny netto i
brutto.

Rozliczenia migdzy Zamawiajacym a Wykonawcg beda prowadzone wytacznie w ztotych polskich (PLN).

Wymagane dokumenty:

1.
2.

3.

Formularz ofertowy — zgodnie z zatacznikiem nr 1

Aktualny odpis z wlasciwego rejestru (np. Krajowy Rejestr Sadowy) lub wpis do Centralnej Ewidencji i Informacji
o Dziatalno$ci Gospodarczej
Ewentualne pelnomocnictwo, jesli uprawnienie do reprezentowania wykonawcy nie wynika

z innych dokumentéw zataczonych przez Wykonawce

Osoba uprawniona do kontaktéw z Wykonawcami:

- dot. przedmiotu zamdéwienia oraz kwestii formalnych: Lukasz Kozak, ul. prof. A.Ggbali 6, 20-093 Lublin,
zaopatrzenie(@uszd.lublin.pl tel/81-71-85-127 lub 81-71-85-128




Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo odstgpienia od wyboru Wykonawcy bgdz odstgpienia od podpisania umowy.

FORMULARZ OFERTOWY z dnia 17.06.2026r.

L Zamawiajacy:

Uniwersytecki Szpital Dzieciecy w Lublinie
ul. prof. Antoniego Gebali 6, 20-093 Lublin
www.uszdlublin.pl, zaopatrzenie(@uszd.lublin.pl

Nazwa Wykonawcy
Adres Wykonawcy
Nr telefonu/ adres e-mail
NIP i REGON

II. Wykonawca:

Adres do korespondencji (wypetni¢ w przypadku innego niz w/w):

Nr telefonu, adres e-mail

Zatacznik nr 1

Nawiazujac do zapytania ofertowego na dostawe ksiazek i drukéw szpitalnych oferujemy dostarczenie przedmiotu
zaméwienia zgodnie z wymogami

i 5 lub 7 koloréw na 2-gg strong

Tlos¢
L Przedmiot zaméwienia IM Cena netto | Stawka | Cena brutto | Warto§¢ | Wartosé
P Na 12 : jednostkowa | VAT | jednostkowa netto brutto
miesiecy
L Ksigzka A4 100 kart., twarda oprawa, 375 | szt
strony numerowane
5 Ksigzka B5 100kart., twarda oprawa, 28 | sat.
strony numerowane
3 Ksigzka A3 200 kart., twarda oprawa, 3| sut
’ strony numerowane ’
4, A4 samokopia, 1 kolor (100k) 368 | bl.
5. AS samokopia , 1 kolor (100k) 173 | bl.
6. A3 samokopia, 2 kolory (100k) 211 | bl.
7. A3 papier 115g, 5 lub 7 koloréw na 1-na 4364 | szt

Wartosé calkowita netto wynosi:
Stownie:

Warto$é catkowita brutto wynosi:

Stownie:

Termin dostawy:

Os$wiadczamy, ze:

a) oferujemy przedmiot zamdéwienia zgodnie z wymaganiami Zamawiajacego,

b) oferujemy przedmiot nowy, nie powystawowy

(upowazniony przedstawiciel Wykonawcy)

Podpisano



