ZAPYTANIE OFERTOWE NR 12/260/P0Z/2026

W ramach procedury zapytania ofertowego w zwiqzku z zamiarem przystgpienia do projektu
realizowanego przez Narodowy Fundusz Zdrowie pn. ,,Wsparcie podstawowej opieki zdrowotnej
(POZ)” Numer Projektu NFZ (FENX.06.01-IP.03-0001/23) zapraszamy do sktadania kalkulacji cen
ofertowych na przedmiot zamdwienia opisany w pkt 2.

Do niniejszego zapytania nie stosuje sie ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. - Prawo zamowien
publicznych. (t.j. Dz. U. z 2015 r. poz. 2164 z p6zn. zm.).

1. Nazwa, adres i dane teleadresowe Zapytujacego

SZPITAL GLOWNO GRUPA ZDROWIE SPOLKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA ul.
Wojska Polskiego 32/34, 95-015 Gtowno, NIP: 7331359448, Filia ul. Grunwaldzka 4, 95-010
Strykow

2. Opis przedmiotu zamdéwienia

Lp. | Nazwa urzadzenia | Parametry brane pod uwage przy wyborze oferenta [lo$¢ sztuk
/ Nazwa Zadania
1. [Biezniado préb | bieznia do prob wysitkowych 1
wysitkowych - stopniowe zwiekszanie predkosci,

- stabilne porecza w ergonomicznym ksztatcie,
- cicha praca biezni,

Specyfikacja techniczna produktu:

- Wspotpraca z system do badan wysitkowych

- Predkos$¢ taSmy regulowana od 0 do min 20 km/h
- Kat pochylenia regulowany od 0% do min 25%

- Dtugo$¢ uzytkowa taSmy min: 1500 mm, szeroko$¢
500 mm

- Wytacznik bezpieczenstwa ryglowany, zatrzymuje
bieg taSmy

- Wbudowany modut EKG

- Sterowanie z wykorzystaniem komputera poprzez
port RS-232

- Maksymalna waga pacjenta min. 180 kg

- cena jako parametr brany pod uwage przy wyborze
oferty

Wyposazenie standardowe:

- Bieznia

- Kabel pacjenta do systemu wysitkowego
- Kabel pacjenta do systemu rehabilitacji
kardiologicznej

- Elektrody jednorazowe 50 szt

- Pasta abrazyjna

- Kabel transmisji danych

- Instrukcja obstugi w jezyku polskim

Gwarancja:
- Gwarancja 24 miesigce




Cene ofertowa nalezy przedstawic jako cene: jednostkowa, netto, podatek VAT, brutto, sume vat i
sume brutto.

3. Sposob sktadania ofert

Oferte nalezy ztozy¢ w formie:
a) elektronicznej na feniks@grupazdrowie.pl albo
b) poczta tradycyjng, kurierem albo
c) dostarczyc osobisScie na adres: Grupa Zdrowie Sp. z o.0. ul. Mlodziezowa 13 lok 9, 09-
100 Plonsk nie pézniej niz do dnia 20.07.2026r.
d) Oferta wazna min. 60dni.

4. Dodatkowe informacie

a) Zapytujacy zastrzega sobie prawo do skontaktowania sie z podmiotami, ktore ztozyty
oferte w celu uzyskania szczegdtowych informacji o ztozonej ofercie oraz prawo zadania
przedtozenia niezbednej dokumentacji potwierdzajacej cene i specyfikacje oferowanych
elementow,

b) Zapytujacy zastrzega sobie mozliwo$¢ uniewaznienia zapytania ofertowego lub jego
zmiany bez podania przyczyny.

Niniejsze zapytanie ofertowe nie zobowiazuje Zapytujacego do zadnego okreslonego dziatania, w
tym:
a) do akceptacji oferty oraz do sktadania wyjasnien czy powodéw akceptacji lub odrzucenia
oferty;
b) Zapytujacy nie moze zosta¢ pociggniety do odpowiedzialno$ci za jakiekolwiek koszty czy
wydatki poniesione przez oferentéw w zwigzku z przygotowaniem i dostarczeniem
oferty.



