Nr sprawy: RA.2005.14.2018 Poznan, 16.11.2018

Zapytanie ofertowe

1, Opis przedmiotu zaméwienia:

Wyposazenie oddziatu Rataje POSIR (os. Piastowskie 106A, Poznari) w oprogramowanie gastronomiczne i sprzet
do jego obstugi:

- PROGRAM GASTRO POS dla 1 punktu sprzedazy,

- PROGRAM GASTRO SZEF dla 1 punktu sprzedazy wraz z dwoma dodatkowymi stanowiskami,

- wdrozenie i szkolenie z oprogramowania GASTRO SZEF | GASTRO POS,

- drukarka fiskalna POSNET Thermal XL2 wraz z ufiskalnieniem,

- terminal dotykowy rezystancyjny z wyséwietlaczem 15", intel Celeron Quad Core 11900, 4GB RAM, dysk SSD
120GB, MS Windows 10 POS wraz z podigczeniem i konfiguracjg sprzetu,

- szuflada na pienigdze,

- karta magnetyczna kelnerska 10 sztuk.

Wykonawca po realizacji zaméwienia dostarczy odpowiedni Certyfikat lub Deklaracje Zgodnosci dla

dostarczonego sprzetu. Minimalny okres gwaranciji 24 miesiace.

2. Wymagany termin wykonania zamdwienia:

Termin: nie péiniej niz do 04.12.2018.

3. Warunki udziatu w postepowaniu (jeZeli dotyczy) oraz sposéb ich weryfikacji (wymagane dokumenty -
jezeli dotyczy):

Nie dotyczy.

4. Opis kryteriéw wyboru oferty najkorzystniejszej (jezeli cena nie jest jedynym kryterium):

a) Cena — 100%

5. Opis sposobu przygotowania oferty cenowej:

Na zatgczonym formularzu (zatgcznik nr 1)

6. Miejsce i termin skfadania oferty cenowej:

Do dnia 21.11.2018 roku do godziny 12:00

Oferty wysytane drogg elektroniczng nalezy wysytac na adres e-mail: b.daracz@posir.poznan.pl

Zamawiajgcy ma prawo odrzuci¢ oferty wplywajgce po wyznaczonym terminie.

7. Wskazanie os6b upowaznionych przez Zamawiajgcego do kontaktu z Wykonawcami:

Bfazej Daracz tel. 61 871 06 42, 501 519 399, mail: b.daracz@posir.poznan.pl

Zamawiajacy informuje, iz do wyboru oferty najkorzystniejszej nie majg zastosowania przepisy ustawy Prawo

zaméwienn publicznych. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo uniewainienia zapytania bez wyboru

wykonawcy.

Oferent sktadajgc oferte zobowigzuje sie w przypadku wyboru jego oferty do podpisania umowy, ktérej wzor

stanowi zatgcznik nr 2 do zapytania ofertowego. KIER NI
Oddzj ataj
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data i podpis Kierownika Oddziatu/Dziatu/Pracownika
na samodzielnym stanowisku



