Zatacznik nr 4

do Regulaminu udzielania
zamowien publicznych

w Oérodku Pomocy Spotecznej

w Nysie

o wartosci ponizej 130 000 zt.

57/20/2025

(znak sprawy)

Protokét
rozeznania cenowego zamoéwienia,

o wartosci przekraczajacej 7500 zt. do 130 000 zt.

1 W celu udzielenia zaméwienia na zakup papieru ksero na potrzeby Osrodka Pomocy

Spotecznej w Nysie w dniu 02.12.2025r. za pomoca:
1) zaproszenie do sktadania ofert, co najmniej do dwéch wykonawcow na druku.

2) rozeznanie rynku polegajace na poréwnaniu ofert zamieszczonych w publicznych

ofertach, na stronach internetowych itp.;

3) umieszczenie zaproszenia do sktadania ofert na stronie internetowej

Zamawiajacego lub na BIP Osrodka
2. W terminie do dnia 05.12.2025r. do godziny 10.00 wptynety 4 oferty:

Lp |Imie i nazwisko (nazwa), adres Oferowana Cena Uwagi
netto brutto
1. |Przedsiebiorstwo Wielobranzowe
2 134,00 zt

Solo-Kolos Sp. z o.0.
ul. Warszawska 363/365
42-209 Czestochowa

2. |Biuro Plus As Office Sp. z 0.0.
ul. Wolnosci 110 a 2297,64 zt

42-506 Bedzin




3. |Artim Sp. z0.0.
ul. Oleska 121 2337,00zt

45-231 Opole

4. |Polprimes Sp.z 0.0.

ul. Swiatowida 5 2 436,00 zt

45-325 Opole

3. Na podstawie powyzszych informacji wybrano oferenta/wykonawce nr 1

4. Uzasadnienie wyboru oferty/wykonawcy:
Zapytanie ofertowe na zakup papieru ksero zostato umieszczone na stronie
internetowej Osrodka Pomocy Spotecznej w Nysie
W odpowiedzi na wezwanie do sktadania ofert mailowo wptynety 4 oferty:
1. Przedsiebiorstwo Wielobranzowe Solo-Kolos Sp.z o.0. ul. Warszawska 363/365
42-209 Czestochowa
2. Biuro Plus As Office Sp.z 0.0. ul. Wolnosci 110 a, 42-506 Bedzin
3. Artim Sp.zo.0.ul. Oleska 121,45-231 Opole
4. Polprimes Sp. z 0.0. ul. Swiatowida 5,45-325 Opole
Najkorzystniejsza  oferte  cenowg ztozyta  firma  Przedsigbiorstwo
Wielobranzowe Solo-Kolos Sp. z 0.0. ul. Warszawska 363/365, 42-209

Czestochowa, w zwiazku z tym papier ksero na potrzeby Osrodka Pomocy

Spotecznej w Nysie zostanie zakupiony w ww. firmie.
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