Znak postepowania: MWK-SDT-11-231-1-2018
MUZEUM Wo! KIELECKIES
25-025 Kielce, ul. Jana Pawla 11 6

Muzeum Rejestrowane PRM 56/99 Kielce, dnia 31 stycznia 2018 r.
tel. centr. (041) 344-92-97, 344-50-06
fax (041) 344-50-08

NiP 657-17-47-623 REG 000659785 ZAPYTANIE OFERTOWE

Muzeum Wsi Kieleckiej ul. Jana Pawta Il 6, 25-052 Kielce, na podstawie wytaczenia
wskazanego w art. 4 pkt 8 ustawy Pzp, oraz w oparciu o obowiazujagce w Muzeum wewnetrzne
regulacje w zakresie udzielania zamowieri publicznych, zaprasza do ztozenia oferty na:

Zakup materiatéw potrzebnych do wykoriczenia eksponatu: telewizora Awangard 55.
Termin realizacji zamdwienia: 7 dni od momentu ztozenia zamdwienia.

Przedmiot zamowienia:

Lp. Nazwa materiatu Potrzebna iloéé
y 8 Aerozol Upol czarny potysk 500 mi 1 szt.
5 Aerozol Upol podktad wytrawiajgcy 1 szt.
500 ml
3. Aerozol kolor RAL 400 ml 1 szt.
4, Rozpuszczalnik Nitro 5L 1 szt.

Kryterium oceny ofert: CENA - 100%.

Termin sktadania ofert:
Oferty nalezy sktada¢ w Muzeum wsi Kieleckiej:

® osobiscie lub poczta na adres : Muzeum Wi Kieleckiej ul. Jana Pawta 11 6 25-025 Kielce,
e poczty elektroniczng na adres: zapytaniaofertowe@mwk.com.pl

do 7 lutego 2018 roku, do godziny 15:00 - liczy sie data i godzina wptywu oferty do MWK w Kielcach.

Oferty ztozone po tym terminie nie beda brane pod uwage.

SzczegGtowych informacji w zakresie realizacji zaméwienia udzieli: Beata Chodak, tel. 519 802 312,
e- mail: konserwacja@mwk.com.pl.
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Podpis Dyrektora Muzeum
Zataczniki: \/
v" Formularz ofertowy (wzdr)




FORMULARZ OFERTOWY

Nazwa Wykonawcy

Adres siedziby

Nr faksu

Adres poczty elektroniczne;j:

Numer telefonu:

Numer REGON/NIP

CEIDG/Nr KRS/rolnik

Odpowiadajgc na zapytanie ofertowe na: Zakup materiatéw potrzebnych do wykorczenia eksponatu:
telewizora Awangard 55. - znak postepowania: MWK-SDT-1I-231-1-2018, oferujemy wykonanie

zamOdwienia na nastepujgcych warunkach:

Wartosé Wartoéé netto | Stawka | Wartosé
Lp. | Przedmiot zamdwienia llosé jednostkowa () VAT brutto
netto c*d (% lub zt) (z4)
a b G d e f g
NIECZYSTOSCI STALE | ODPADY SEGREGOWANE
1 Aerozol Upol czarny
' potysk 500 mi 1 szt.
Aerozol Upol podktad
2. g .
wytrawiajgcy 500 ml &2
A | kol
3. erozol kolor RAL 400 % ot
ml
4. | Rozpuszczalnik Nitro 5L | 1 szt.

RAZEM

podpis osoby upowaznionej do reprezentowania
Wykonawcy




