
    

Załącznik nr 9
do Regulaminu udzielania przez
Miejski Dom Kultury „Bogucice – Zawodzie”
zamówień publicznych, do których nie stosuje się
Ustawy PZP na podstawie art. 2 ust. 1 pkt 1 Ustawy

MIEJSKI DOM KULTURY
„BOGUCICE – ZAWODZIE”

ul. Markiefki  44a,  40 – 213 Katowice
Katowice, dnia 24.04.2026 r.

(miejscowość i data)
Znak sprawy: 1/4/2026/PUK

Notatka z przeprowadzonego
ROZEZNANIA CENOWEGO (PUK,PUK, tu eMDeK!)

o wartości od 0,01 zł do 80.000,00 zł netto

zgodnie z  ustawą z dnia 11 września 2019 r. Prawo zamówień publicznych (tekst jednolity: 
Dz. U. 2025 r., poz. 1173) ustawy nie stosuje się.

1. W celu zamówienia: 
realizacji focusowych badań potrzeb odbiorców kulturalnej oferty instytucji, wśród 
osób z niepełnosprawnościami i szczególnymi potrzebami, zamieszkałych w 
dzielnicach Katowic, obsługiwanych przez działy Miejskiego Domu Kultury 
„Bogucice-Zawodzie”,
które jest dostawą/usługą/robotą budowlaną* przeprowadzono rozeznanie cenowe.

2. Wartość szacunkowa zamówienia wynosi: 15 000,00 zł netto.

3. W terminie 3.04.2026 r. do 24.04.2026 .r. rozeznano rynek w formie:
   sondażu telefonicznego*
   sondażu internetowego*
 sondażu pisemnego*
 w oparciu o inne źródła, jakie: zapytanie ofertowe opublikowane na stronie 

internetowej instytucji 
4. Zebrano informację od następujących Wykonawców:

L.p  Nazwa i adres Wykonawcy    Cena netto    Cena brutto       Uwagi 
1. BIOSTAT, ul. Kowalczyka 17, 

44-206 Rybnik
27 200,00 zł 33 456,00 zł

2. BCMM - badania marketingowe 
sp. z o.o., ul. Kościuszki 23/8, 
40-048 Katowice

14 000,00 zł 17 220,00 zł

3. Instytut Badawczy IPC Sp. z 
o.o., ul. Ostrowskiego 9, 53-238 
Wrocław

16 300, 00 zł 20 049,00 zł Oddział w 
Krakowie

5. Wybrano Wykonawcę: BCMM - badania marketingowe sp. z o.o.

6. Uzasadnienie wyboru oferty najkorzystniejszej:



    

Wybrany wykonawca zaproponował najniższą cenowo ofertę, przy tych samych, 
mieszczących się w kosztach zlecenia efektach świadczonej usługi co konkurencja 
(transkrypcja z badań jakościowych, scenariusz wywiadu przechodzący na własność 
zlecającego, pełny raport badawczy). 

………………………………………………… ……………………………………………………..
   (data i podpis pracownika)                                                  (data i podpis Kierownika Działu lub 

                                                                                                            pracownika na samodzielnym stanowisku)

………………………………………………… ……………………..……………………………… 
   (data i podpis pracownika                                (data i podpis Głównego Księgowego)  
    ds. zamówień publicznych)

Zatwierdzam/nie zatwierdzam*

                           …………………………..……………………………
(data i podpis Dyrektora)

*) niepotrzebne skreślić


