Zatacznik nr 7 do regulaminu

14 w sprawie przyjecia procedury udzielania
z ktérych wartos¢, bez podatku od towardw i ustug
nie przekracza kwoty 130 000 ztotych

PROTOKOL
z postepowania o udzielenie zamoéwienia o wartosci bez podatku od towarow
' ustug rownej lub przekraczajacej kwote 10 000 ztotych do kwoty 130 000 ztotych

1. Przedmiot zamowienia:

_Opracowanie zalozen techniczno-funkcjonalnych w ramach realizacji projektu pn. ,,Modernizacja

' doposazenie Miejskiego Szpitala Zespolonego w Czestochowie dla poprawy dostepnosci i jakosci
opieki onkologicznej” dot. naboru nr D1.1.1 Rozwdéj i modernizacja infrastruktury centréw opieki
wysokospecjalistycznej i innych podmiotéw leczniczych dla Miejskiego Szpitala Zespolonego

w Czestochowie”.

2. Wartosc szacunkowa zamowienia:

netto zt 15000, 00 z

3. Ogloszenie — zaproszenie do skiadania ofert zostato zamieszczone na stronie internetowej/ platformie zakupowe;j
wiaiacego w dniu: 19.11.2024 r. oznaczenie sprawy: wniosek nr WZD/2024/11/45 z dnia 19.11.2024 r.
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4. Dane dotyczace ztozonych ofert:
Do upfywu terminu skiadania ofert wptynety nastepujace oferty:
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Lp Nazwa | adres Wykonawcy Cena ofertowa Inne dane oferty, np. okres
brutto zt gwarancji, termin wykonania, itp.
1 Architekt Studio ILP Business 18 450, 00 zt

Consulting; ul. Putaskiego 54 -
42-300 Myszkow
VOSTOK DESIGN — Wojciech 24 840, 00 zt
Gawinowski; ul. Whadystawa g
Syrokomli 7/2, 30-102 Krakow

)

5. Wskazanie wybranego wykonawcy i uzasadnienie wyboru:
Sposrod ztozonych waznych ofert, uwzgledniajgc kryteria okre$lone w ogtoszeniu — zaproszeniu
do skiadania ofert jako najkorzystniejszg wybrano oferte Wykonawcy:

Nazwa Wykonawcy/ adres: Architekt Studio ILP Business Consulting,
ul. Putaskiego 54, 42-300 Myszkow

Cena brutto: 18 450, 00 zi
Uzasadnienie wyboru: najnizsza cena wykonania ustugi

Imiona i nazwiska oraz podpisy osoby/oséb dokonujgcych oceny ofert:

Imie | nazwisko — podpis
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1. Zbigniew Szyszko \\,

2. Kamil Gawron . "7::*’
3. Beata Kozak e AL e,
4. Tomasz Kowalik  co........fo bOBLl . . @i,
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data i podpis osoby sporzgdzajgcej protokot

Zatwierdzam/niezabwierdzam™
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data i podpis Kieroévnika Zariwawiajacego




