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Konin, 14.06.2021 r.
Nr ref.: Z/3/2021

Informacja o wyborze najkorzystniejszej oferty do zapytania ofertowego
nr ref.:Z/3/2021 Usluga wyzywienia w ramach Projektu Dom Samodzielnosci
dla oséb z niepelnosprawnoscia w Wielkopolsce wspéifinansowanego ze Srodkéw

Europejskiego Funduszu Spolecznego

Zamawiajacy: Fundacja im. Doktora Piotra Janaszka PODAJ DALEJ. Adres
zamawiajgcego: ul. Potudniowa 2 A, 62-510 Konin, telefon: +48 63 211 22 19, e-mail:
fundacja@podajdalej.org.pl zawiadamia, ze w postepowaniu o udzielenie zaméwienia pr.:
»Ustluga transportu os6b w ramach projektu Dom Samodzielnosci dla o0s6b
z niepetnosprawnoscia” wplynely 3 oferty.

LP Data i godzina wptywu | Nazwa Oferenta Punkty za cene | Uwagi
oferty
1 |0R0620lr AMFOODSp.zo.0 | 84 42 pit Komplet
go0dz.8:30 Jana Pawta Il 13, 62- dokument
510 Konin
2 08.06.2021r PPHU ,ZAK SMAK” S.C | 100 pkt Komplet
g0dz.9:40 ul. Popietuszki 4, 61- dokumentéw
510 Konin
3 08.06.2021 Spétdzielnia Socjalna | 59 pkt Komplet
Tuderos .
godz.12:56 dokumentdéw
Ul. Jozefa Pitsudskiego
163, 62-500 Konin
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Uzasadnienie wyboru najkorzystniejszej oferty:

Wyboru  najkorzystniejszej oferty w prowadzonym postepowaniu  dokonano po
przeprowadzeniu weryfikacji i oceny ofert zgodnie z wymaganiami okreslonymi przez
Zamawiajgcego W Zapytaniu ofertowym o nr ref.: Z/3/2021 z dnia 27.05.2021. Wybrana
oferta uzyskata najwyzszy wynik punktowy, nie podlega odrzuceniu, a ztozone dokumenty
potwierdzajg brak podstaw do wykluczenia Wykonawcy z udziatu w postepowaniu.

Wybrany Oferent:

PPHU ,,ZAK SMAK” S.C ul. Popietuszki 4, 61-510 Konin

Postepowanie zatwierdzit:

Zuzanya Janaszel: - Maciaszek
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