Kasa Rolniczego Ubezpieczenia Spolecznego
Oddzial Regionalny w Gdansku

ul. Trakt Sw. Wojciecha 137, 80-043 Gdansk
tel.; (0-58) Centrala 301-03-52, Sekretariat 301-48-93; fax 301-48-94

www.krus.gov.pl, e-mail: gdansk@krus.gov.pl

Gdansk, dnia 28-08-2019
Znak sprawy: 0400-KFK.261.2.2019
Adresat — wszyscy zainteresowani
Ogloszenie 0 zaméwieniu/Formularz zapytania ofertowego
$wiadczenia ustugi polegajacej na prowadzeniu rachunku biezacego dla Funduszu
Sktadkowego OR KRUS w Gdansku, stuzacego do gromadzenia i wydatkowania srodkow
Funduszu Sktadkowego oraz $wiadczeniu ustug bankowych za posrednictwem bankowego
systemu elektronicznego.

1. Nazwa i adres Zamawiajgcego:

Kasa Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego Oddzial Regionalny w Gdansku
ul. Trakt $w. Wojciecha 137, 80-043 Gdansk

2. Opis przedmiotu zamdwienia:

Przedmiotem zamdwienia jest $wiadczenie przez Wykonawce ushugi polegajace] na
prowadzeniu rachunku biezgcego dla Funduszu Skiadkowego OR KRUS w Gdansku,
shuzacego do gromadzenia i wydatkowania $rodkéw Funduszu Skiadkowego oraz
$wiadczeniu ustug bankowych za posrednictwem bankowego systemu elektronicznego.
(szczegblowy opis zamdéwienia stanowi zalacznik nr 1 do zapytania).
3. Termin wykonania zamdwienia: od dnia 01-10-2019 r. do dnia 30-09-2022 r.
4. Kryteria oceny ofert:
Kryterium wyboru oferty jest cena. Znaczenie kryterium- cena 100%
5. Oferte nalezy zlozy¢ w formie pisemnej:
a) osobiscie w siedzibie Zamawiajacego (kancelaria parter);
b) przestaé¢ droga pocztowa na adres Zamawiajgcego:
Kasa Rolniczego Ubezpieczenia Spolecznego Oddzial Regionalny w Gdansku
ul. Trakt sw. Wojciecha 137
80-043 Gdansk
w nieprzekraczalnym terminie do dnia 05-09-2019r. do godz. 10.00.
Oferty otrzymane po terminie skfadania ofert nie beda poddawane ocenie.
6. Do oferty musza by¢ dotaczone nastgpujace dokumenty:
a) wypelniony i podpisany formularz oferty (zatacznik nr 2);
b) parafowany wzor umowy (zalgcznik nr 3);

7. Oferta moze zawiera¢ projekt umowy proponowanej przez Bank z uwzglednieniem
wymagan Zamawiajacego.

8. Wszystkie wyniki zostang przez Zamawiajgcego zaokraglone, z dokladnoscig do
dwdch miejse po przecinku zgodnie z zasadami matematycznymi.

9. Oferta powinna by¢ podpisana przez osoby umocowane do skladania oswiadczen woli
1 zaciggania zobowigzan w imieniu Wykonawcy.

10. Wykonawca moze zwraca si¢ z zapytaniami najpdézniej w terminie na dwa dni
robocze przez wyznaczonym terminem skladania ofert, droga elektroniczna na adres:
gdansk@krus.gov.pl.

11. Zamawiajacy wybierze ofert¢ najkorzystniejsza, z najnizsza ceng za przelew oraz
spelniajgcg wszystkie warunki. y

12. Termin zwigzania oferta wynosi 30 dni.




