GRUPA

BIZNES{POLSKA

Numer ogtoszenia: 26530642

Kategoria ogtoszenia:
Data dodania oferty:
Przedmiot ogtoszenia:
Organizator:

Adres:

Wojewddztwo / powiat:
Panstwo:

Telefon / fax:

E-mail:

Opis:

Miejsce i termin sktadania ofert:

Termin sktadania:

przetarg zapytanie ofertowe - Polska

2024-01-19

Ustugi druku materiatéw

Gdanski Osrodek Promocji Zdrowia i Profilaktyki Uzaleznien
ul. Wrzeszczanska 29, 80-409 Gdansk

pomorskie, pow. Gdansk

Polska

Kom.: +48 609 901 097

=] sekretariat@opz.gdansk.pl

ZAPYTANIE OFERTOWE NA ZAKUP UStUGI DRUKU MATERIALOW (ARKUSZE OCENY,
FORMULARZE | ULOTKI)

Gdanski Osrodek Promocji Zdrowia i Profilaktyki Uzaleznien (GOPZiP11), jednostka budzetowa Miasta
Gdanska, zaprasza do ztozenia oferty , ktorej warto$¢é szacunkowa wynosi ponizej 130 000 zt.
Zamawiajgcy informuje, iz zapytanie nie podlega ustawie Prawo zaméwien publicznych. Zamawiajacy
zastrzega sobie prawo do nie podpisania umowy z wybranym wykonawcg bez podania przyczyny, lub do
przerwania czynnosci zwigzanych z zapytaniem bez podania przyczyny.

OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA:

Przedmiotem zamowienia sg ustugi druku materiatéw (arkusze oceny, formularze i ulotki) wraz z dostawg
dla programéw Kierunek Zdrowie i Zdrowy Uczen

DOSTAWA z wniesieniem na adres: Gdanski Osrodek Promociji Zdrowia i Profilaktyki Uzaleznien, 80-409
Gdansk, Ul. Wrzeszczanska 29

Projekty materiatéw do wydruku (wlasne Zamawiajacego) dotgczono do zapytania. SZCZEGOLOWY OPIS
WRAZ ZE SPECYFIKACJA WYDRUKOW:

Nazwa Zatacznik (nazwa) ILOSC (set) FORMAT GRAMATURA KOLOR DRUK Typ papieru UWAGI
ZDROWY UCZEN

1. karta badan ZU Zat. 1 (karta badan -zdrowy uczen) 6 tys. A 4 Offset 90 g 4/4 dwustronny pétmat
Wykonczenie dostosowane tak, aby po wypetnieniu dlugopisem pismo nie rozmazywato sie.

2. Zgoda ZU Zat. 2 (zgoda - zdrowy uczen) 7 tys. AS Offset 120 g 4/4 dwustronny potmat Wykonczenie
dostosowane tak, aby po wypetnieniu dtugopisem pismo nie rozmazywato sie.

KIERUNEK ZDROWIE

3. Ulotka (2017) Zat. 3 (ulotka kierunek zdrowie-2017) 1 ty$. A 4/3 170 g 4/4 dwustronny kreda Format A4
sktadany do formatu DL ,,C"

4. Ulotka (2018) Zal. 4 (ulotka kierunek zdrowie - 2018) 4 ty$. A 4/3 170 g 4/4 dwustronny kreda Format A4
sktadany do formatu DL ,,C"

5. Paszport Zdrowia Zat. S (paszport zdrowia) 3 ty$. A6 300 g 4/4 dwustronny karton Na paszporcie dzieci
stawiajg pieczatki, wykonczenie obustronne, dostosowane tak, aby sie nie rozmazywaty.

6. Karta badan KZ Zal. 6 (karta badan -kierunek zdrowie) 4 tys. A4 Offset 90 g 4/4 dwustronny mat brak
7. Zgody KZ Zat. 7 (zgoda -kierunek zdrowie) 3 tys$. aL Offset 90 g 4/4 dwustronny mat brak

3. Arkusze oceny psycholog Zat. 8 (arkusze oceny -psycholog) 2 ty$. A3 Offset 90 g 1/1 C2arny
dwustronny - A3 sktadany do A4

9. Wiewidrki Zal. 9 (wiewiorki-psycholog) 1 tys. A4 Offset 90 g 1/1 czarny jednostronny brak

10. Labirynt mis Zal. 10 (labirynt mi$ -psycholog) 1 tys. A4 Offset 90 g 1/1 czarny jednostronny brak

11. Szlaczki Zal. 11 (szlaczki -psycholog) 2 ty$. A4 Offset 90 g 1/1 czarny jednostronny * brak

12. Karta dietetyka Zal. 12 (karta dietetyka) 3 ty$. AS Offset 120 g 4/4 dwustronny pétmat brak

TERMIN SKEADANIA OFERT do dnia 24 stycznia 2024r. do godz. 12:00

2024-01-24


mailto:sekretariat@opz.gdansk.pl

Miejsce i termin realizacji:

Wymagania:

Numer dokumentu:

Zrodto:

Zataczniki:

TERMIN REALIZACJI ZAMOWIENIA
Zamowienie nalezy zrealizowa¢ do 12.02.2024

WARUNKI | TERMIN PLATNOSCI :

- Ptatno$¢ za wykonane ustugi bedzie ptatna jednorazowo po realizacji zamowienia za catos¢ przedmiotu
zamowienia.

- Zamawiajacy dokona ptatnosci po otrzymaniu prawidtowo wystawionej faktury VAT. Termin ptatnosci do
21 dni od dnia otrzymania prawidtowo wystawionej faktury.

- Wykonawca jest uprawniony do wystawienia faktury dopiero po podpisaniu protokotu odbioru przedmiotu
zamowienia przez uprawnionego przedstawiciela Zamawiajacego.

- Wykonawca zobowigzany jest poinformowaé Zamawiajacego, czy wybor jego oferty moze prowadzi¢ do
powstania u Zamawiajgcego obowigzku podatkowego, zgodnie z obowigzujgcymi przepisami o podatku od
towarow i ustug, poprzez wypetnienie punktu formularza oferty.

SPOSOB PRZYGOTOWANIA OFERTY:

1. Zat. nr 1, Zat. nr.2., Zat.nr.3 nalezy wypetni¢, podpisa¢ (jesli wykonawca posiada podpis elektroniczny
prosimy podpisac elektronicznie) i przesta¢ na adres e- mailowy Zamawiajgcego:
zamowieniapubliczne@opz.gdansk.pl Istnieje mozliwo$¢ dostarczenia oferty w wersji papierowej, do
sekretariatu GOPZiPU, w godzinach pracy Zamawiajgcego.

2. Oferta musi by¢ podpisana przez osobe uprawniona do zaciggania zobowigzan wobec Wykonawcy. W
przypadku podpisania przez inng osobe do oferty nalezy dotaczy¢ pisemne petnomocnictwo.

3. Prosimy o podanie numeru zapytania ofertowego: ,,GOPZiPU/262/2/2024/AK" w tytule e-maila lub na
kopercie zawierajacej oferte w przypadku sktadania oferty w wersji papierowe;.

Oferty wystane po terminie nie bedg rozpatrywane.

Oferty sporzadzone nie zgodnie z wymaganiami w zapytaniu moga zostac¢ odrzucone.

POZOSTALE POSTANOWIENIA

- Zamawiajacy nie dopuszcza sktadania ofert wariantowych.

- Cena powinna by¢ podana z doktadnoscig dwoch miejsc po przecinku, w cene oferty nalezy wliczy¢
wszystkie koszty niezbedne do realizacji zamowienia.

- Termin zwigzania oferta: 30 dni od terminu sktadania ofert. W uzasadnionych przypadkach zamawiajacy
moze zwrocic sie do wykonawcy o jego przedituzenie o okres do 45 dni.

- W przypadku ztozenia oferty drogq elektroniczng, przed podpisaniem umowy, wybrany Wykonawca
dostarczy w oryginale podpisane przez osobe uprawniong do sktadania oswiadczen woli Oswiadczenie
(Zat. nr 2, 3) ktére ztozyt wraz z ofertg cenowa.

GOPZiPU/262/2/2024/AK, GOPZiPU/262/2/2024/AK

Internet i wtasne

E zatacznik


https://www.biznes-polska.pl/data/files/46/201/171_eep32_zal.zip

	

