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ZNAK POSTEPOWANIA DZ-271-1-8/2021

INFORMACJA O WYBORZE NAJKORZYSTNIEJSZE] OFERTY

na podstawie art. 253 ust. 2 ustawy Prawo zamdwien publicznych z dnia 11 wrze$nia 2019 r.

(dalej: ustawa Pzp)

Dotyczy postepowania o udzielenie zamoéwienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego

na podstawie art. 132 i

nastepnych PZP, ktérego przedmiotem jest Dostawa

sprzetu jednorazowego

dla Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Bochni Szpital Powiatowy im. bt. Marty Wieckiej,

Zamawiajacy, Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Bochni ,Szpital Powiatowy” im. bt. Marty Wieckiej,

informuje réwnoczesénie wszystkich Wykonawcéw o:

I. WYBORZE OFERTY NAJKORZYSTNIEJSZEJ:

Wyboru najkorzystniejszej oferty dokonano na podstawie kryteriéw oceny ofert okreslonych w pkt. XIV SWZ.

Wybrana zostata oferta:

Pakiet nr 1 - Akcesoria do wktlucia i podazy wszelkich srodkéw medycznych i chemicznych

Numer oferty

9

Nazwa i adres Wykonawcy

Bialmed Sp. z o0.0.
ul. ptk. Leona Silickiego 1, 12-200 Pisz, woj. mazowieckie
tel./fax: 0 87 730 94 12, e-mail: dzp@bialmed.pl

Cena oferty brutto

132-376;20-z 132 845,32 z

Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami Zamawiajacego
okreslonymi w dokumentach SWZ, w ktérym jedynym kryterium byta cena.

Pakiet nr 2 - Akcesoria do ginekologii

Numer oferty

26.

Nazwa i adres Wykonawcy

Rovers Polska Sp. z 0.0.
ul. Stoteczna 10, 05-501 Piaseczno, woj. mazowieckie
tel./fax: 22 737 11 95, e-mail: przetargi@rovers.pl

Cena oferty brutto

10 075,32 zt

Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami Zamawiajacego
okreslonymi w dokumentach SWZ, w ktérym jedynym kryterium bytfa cena.

Pakiet nr 3 - Akcesoria do drenazu

Numer oferty

14,

Nazwa i adres Wykonawcy

BERYL MED POLAND Sp. z o.0.
ul. Ztotej Jesieni 58, 05-410 Jozefow, woj. mazowieckie
tel./fax: 12 63 444 11, e-mail: bman@beryl-med.com

Cena oferty brutto

10 828,08 zt

Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajgcego okreslonymi w dokumentach SWZ, w ktdrym jedynym kryterium
byla cena.

Pakiet nr 4 - Akcesoria do drenazu i odsysania

Numer oferty

6

Nazwa i adres Wykonawcy

ZARYS International Group Sp. z 0.0. Sp.k.
ul. Pod Borem 18, 41-808 Zabrze, woj. $laskie
tel./fax: 32 376 07 23, e-mail: przetargi@zarys.pl

Cena oferty brutto

11 614,79 z
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Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajgcego okreslonymi w dokumentach SWZ, w ktdrym jedynym kryterium

byla cena.

Pakiet nr 5 - Akcesoria do zespolen jelitowych

Numer oferty

17.

Nazwa i adres Wykonawcy

SUN-MED Spétka Cywilna Dominik Siekierski Stawomir Naparty
ul. Franciszkanska 104/112, 91-845 to6dz, woj. todzkie

tel./fax: 42 650 87 37 / 42 650 87 33, e-mail: biuro@sun-med.eu

Cena oferty brutto

18 732,60 zt

Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajgcego okre$lonymi w dokumentach SWZ, w ktdrym jedynym kryterium
byla cena.

Pakiet nr 8 - Akcesoria do znieczulen, drenazu, infuzji

Numer oferty

22,

Nazwa i adres Wykonawcy

Aesculap Chifa Sp. z 0.0.
ul. Tysigclecia 14, 64-300 Nowy Tomysl, woj. wielkopolskie
tel./fax: 61 44 20 297, e-mail: acp zamowienia.publiczne@bbraun.com

Cena oferty brutto

76 617,62 zt

Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajgcego okreslonymi w dokumentach SWZ, w ktérym jedynym kryterium
byta cena.

Pakiet nr 9 - Akcesoria do wkiu

cia, anulacji

Numer oferty

25.

Nazwa i adres Wykonawcy

Becton Dickinson Polska Sp. z o.0.
ul. Osmanska 14, 02-823 Warszawa, woj. mazowieckie
tel./fax: 22 377 11 51, e-mail: przetargi@bd.com

Cena oferty brutto

197 767,65 zt

Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajacego okreslonymi w dokumentach SWZ, w ktérym jedynym kryterium
byla cena.

Wykaz Wykonawcdw, ktdrzy ztozyli oferty na pakiet nr 9:

Numer Nazwa i adres Wykonawcy Cena oferty brutto
oferty
Becton Dickinson Polska Sp. z o.0.
25 ul. Osmanska 14, 02-823 Warszawa, woj. mazowieckie 197 767,65 z
tel./fax: 22 377 11 51, e-mail: przetargi@bd.com
Skamex Sp. z 0.0. S.j.
27 ul. Czestochowska 38/52, 93-121 +6dz, woj. todzkie 22442724z 224 209,08 zt
tel./fax: 42 677 65 64, e-mail: dzp.an@skamex.com.pl

Pakiet nr 11 - Akcesoria do intubacji i tracheostomii

Numer oferty

20.

Nazwa i adres Wykonawcy

SINMED Sp. z o.0.
ul. Graniczna 32B, 44-178 Przyszowice, woj. Slgskie
tel./fax: 518 615 733, e-mail: dzp@sinmed.pl

Cena oferty brutto

24 274,24 7
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Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajgcego okreslonymi w dokumentach SWZ, w ktdrym jedynym kryterium
byla cena.

Wykaz Wykonawcdw, ktdrzy ztozyli oferty na pakiet nr 11:

oferty

Numer Nazwa i adres Wykonawcy Cena oferty brutto

ZARYS International Group Sp. z 0.0. Sp.k.
6 ul. Pod Borem 18, 41-808 Zabrze, woj. $laskie 33 273,93 z
tel./fax: 32 376 07 23, e-mail: przetargi@zarys.pl

P.H.U. ANMAR Sp. z 0.0. Sp.k.
ul. Strefowa 22, 43-100 Tychy, woj. Slaskie 26 490, 53 7t

tel./fax: 518 615 733, e-mail: dzp@sinmed.pl

18 tel./fax: 885 599 200, 885 544 900, 885 560 555,
e-mail: dzp@anmar.tychy.pl
SINMED Sp. z o.0.
20 ul. Graniczna 32B, 44-178 Przyszowice, woj. Slaskie 24 274,24 z

Pakiet nr 12 - Akcesoria do resuscytacji

Numer oferty

10.

Nazwa i adres Wykonawcy

BIAMEDITEK SP. Z O.0.
ul. Elewatorska 58, 15-620 Biatystok, woj. podlaskie
Tel./fax: 85 66 45 200, e-mail: przetargi@biameditek.pl

Cena oferty brutto

6 328,37 zt

Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajacego okreslonymi w dokumentach SWZ, w ktérym jedynym kryterium
byla cena.

Wykaz Wykonawcdw, ktdrzy ztozyli oferty na pakiet nr 12:

oferty

Numer Nazwa i adres Wykonawcy Cena oferty brutto

BIAMEDITEK SP. Z O.0.
10 ul. Elewatorska 58, 15-620 Biatystok, woj. podlaskie 6 328,37 z
Tel./fax: 85 66 45 200, e-mail: przetargi@biameditek.pl

SINMED Sp. z o.0.

tel./fax: 22 839 99 01, e-mail: przetargi@promed.com.pl

20 ul. Graniczna 32B, 44-178 Przyszowice, woj. $laskie 6 379,67 zt
tel./fax: 518 615 733, e-mail: dzp@sinmed.pl
PROMED S.A.

24 ul. Dziatkowa 56, 02-234 Warszawa, woj. mazowieckie 11 901,60 zt

Pakiet nr 13 - Akcesoria do tracheostomii przezskdrnej

Numer oferty

3

Nazwa i adres Wykonawcy

AKME Patejko Sp.J.
ul. Poloneza 89B, 02-826 Warszawa, woj. mazowieckie
tel./fax: 22 853 50 69, e-mail: akme@akme.com.pl

Cena oferty brutto

11 475,00 zt

Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajgcego okreslonymi w dokumentach SWZ, w ktdrym jedynym kryterium
byla cena.

Wykaz Wykonawcdw, ktdrzy ztozyli oferty na pakiet nr 13:

Numer

oferty

Nazwa i adres Wykonawcy Cena oferty brutto
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AKME Patejko Sp.J.

3 ul. Poloneza 89B, 02-826 Warszawa, woj. mazowieckie 11 475,00 z
tel./fax: 22 853 50 69, e-mail: akme@akme.com.pl
Rovers Polska Sp. z o.0.

26 ul. Stoteczna 10, 05-501 Piaseczno, woj. mazowieckie 20 293,20 zt

tel./fax: 22 737 11 95, e-mail: przetargi@rovers.pl

Pakiet nr 17 - Akcesoria wspomagajace oddychanie ITI

Numer oferty

24.

Nazwa i adres Wykonawcy

PROMED S.A.
ul. Dziatkowa 56, 02-234 Warszawa, woj. mazowieckie
tel./fax: 22 839 99 01, e-mail: przetargi@promed.com.pl

Cena oferty brutto

3 105,00 z

Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajgcego okreslonymi w dokumentach SWZ, w ktérym jedynym kryterium
byta cena.

Pakiet nr 19 - Akcesoria wspomagajace oddychanie V

Numer oferty

10.

Nazwa i adres Wykonawcy

BIAMEDITEK SP. Z O.0.
ul. Elewatorska 58, 15-620 Biatystok, woj. podlaskie
Tel./fax: 85 66 45 200, e-mail: przetargi@biameditek.pl

Cena oferty brutto

7 257,60 zt

Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajacego okreslonymi w dokumentach SWZ, w ktérym jedynym kryterium
byla cena.

Pakiet nr 21 - Akcesoria do laparoskopii I

Numer oferty

17.

Nazwa i adres Wykonawcy

SUN-MED Spétka Cywilna Dominik Siekierski Stawomir Naparty
ul. Franciszkanska 104/112, 91-845 +6dz, woj. todzkie
tel./fax: 42 650 87 37 / 42 650 87 33, e-mail: biuro@sun-med.eu

Cena oferty brutto

1 647,00 zt

Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajgcego okreslonymi w dokumentach SWZ, w ktérym jedynym kryterium
byla cena.

Wykaz Wykonawcow, ktdrzy ztozyli oferty na pakiet nr 21:

Numer Nazwa i adres Wykonawcy Cena oferty brutto
oferty
SUN-MED Spétka Cywilna Dominik Siekierski Stawomir Naparty
17 ul. Franciszkanska 104/112, 91-845 +6dz, woj. todzkie 1 647,00 z
tel./fax: 42 650 87 37 / 42 650 87 33, e-mail: biuro@sun-med.eu
BERYL MED POLAND Sp. z o.0.
14 ul. Ztotej Jesieni 58, 05-410 Jozeféw, woj. mazowieckie 2 354,40 zt
tel./fax: 12 63 444 11, e-mail: bman@beryl-med.com

Pakiet nr 22 - Akcesoria do laparoskopii II

Numer oferty

23.

Nazwa i adres Wykonawcy

MoInlycke Health Care Polska Sp. z o.0.
ul. Przasnyska 6B (wejscie C, II pietro), 01-756 Warszawa, woj. mazowieckie
tel./fax: 22 350 52 80, e-mail: biuro@molnlycke.com

Cena oferty brutto

20 196,00 zt
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Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajgcego okreslonymi w dokumentach SWZ, w ktdrym jedynym kryterium
byla cena.

Pakiet nr 24 - Akcesoria do systemow ssacych

Numer oferty

14.

Nazwa i adres Wykonawcy

BERYL MED POLAND Sp. z o.0.
ul. Ztotej Jesieni 58, 05-410 Jézefow, woj. mazowieckie
tel./fax: 12 63 444 11, e-mail: bman@beryl-med.com

Cena oferty brutto

20 806,60 zt

Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajgcego okre$lonymi w dokumentach SWZ, w ktdrym jedynym kryterium
byla cena.

Pakiet nr 25 - Akcesoria do laryngoskopow

Numer oferty

20.

Nazwa i adres Wykonawcy

SINMED Sp. z 0.0.
ul. Graniczna 32B, 44-178 Przyszowice, woj. $laskie
tel./fax: 518 615 733, e-mail: dzp@sinmed.pl

Cena oferty brutto

5 783,40 z

Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajgcego okreslonymi w dokumentach SWZ, w ktérym jedynym kryterium
byta cena.

Pakiet nr 27 - Akcesoria pomocnicze do nCPAP Infant Flow

Numer oferty

2

Nazwa i adres Wykonawcy

Dutchmed PL Sp. z o.0.
ul. Szajnochy 14, 85-738 Bydgoszcz, woj. kujawsko - pomorskie
tel./fax: 523 453 115, e-mail: magda@dutchmed.pl

Cena oferty brutto

38 540,70 zt

Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajacego okreslonymi w dokumentach SWZ, w ktérym jedynym kryterium
byla cena.

Pakiet nr 28 - Akcesoria pomocnicze do nCPAP Infant Flow II

Numer oferty

12.

Nazwa i adres Wykonawcy

NEO PLUS Sp. z o.0.
ul. Wierzejska 94/12, 97-300 Piotrkéw Trybunalski, woj. t6dzkie
tel./fax: 44 616 72 99, e-mail: biuro@neoplus.com.pl

Cena oferty brutto

5 545,80 zt

Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajgcego okreslonymi w dokumentach SWZ, w ktdrym jedynym kryterium
byla cena.

Wykaz Wykonawcow, ktorzy ztozyli oferty na pakiet nr 28:

Numer Nazwa i adres Wykonawcy Cena oferty brutto
oferty
Dutchmed PL Sp. z o.0.
2 ul. Szajnochy 14, 85-738 Bydgoszcz, woj. kujawsko — 7 149,60 zt
pomorskie tel./fax: 523 453 115, e-mail: magda@dutchmed.pl
KROBAN Sp. z 0.0.
8 ul. Piotrkowska 182/451, 90-368 £dz, woj. tddzkie 676512z 5 637,60 zt
tel./fax: 512 046 260, e-mail: info@kroban.pl
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NEO PLUS Sp. z o.0.
12 ul. Wierzejska 94/12, 97-300 Piotrkéw Trybunalski, woj. t6dzkie
tel./fax: 44 616 72 99, e-mail: biuro@neoplus.com.pl

5 545,80 zt

13

NZ TECHNO SP. Z 0.0.

ul. Bernenska 5A, 03-976 Warszawa, woj. mazowieckie
tel./fax: 22 616 32 45 / 22 617 07 85, e-mail:
office.pl@nztechno.com

694;44-z+ 6 264,00 zt

Pakiet nr 29 - Akcesoria do urzadzenia do wentylacji wczesniakéw i noworodkow

Numer oferty

8

Nazwa i adres Wykonawcy

KROBAN Sp. z o.0.
ul. Piotrkowska 182/451, 90-368 £6dz, woj. tddzkie
tel./fax: 512 046 260, e-mail: info@kroban.pl

Cena oferty brutto

8-598;96-z 7 165,80 zt

Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajgcego okreslonymi w dokumentach SWZ, w ktérym jedynym kryterium
byla cena.

Wykaz Wykonawcdw, ktdrzy ztozyli oferty na pakiet nr 29:

Numer Nazwa i adres Wykonawcy Cena oferty brutto
oferty
KROBAN Sp. z o.0.
8 ul. Piotrkowska 182/451, 90-368 +.6dz, woj. tdédzkie 7 165,80 zt
tel./fax: 512 046 260, e-mail: info@kroban.pl
NEO PLUS Sp. z o.0.
12 ul. Wierzejska 94/12, 97-300 Piotrkéw Trybunalski, woj. tddzkie 3 423,60 zt

tel./fax: 44 616 72 99, e-mail: biuro@neoplus.com.pl

Pakiet nr 30 - Akcesoria do pomiaru saturacji technologia Nellcor

Numer oferty

7

Nazwa i adres Wykonawcy

Empireum Piotr Dopieralski
ul. Chotomowska 30, 05-110 Jabtonna, woj. mazowieckie
tel./fax: 22 782 44 74, e-mail: biuro@empireum.com.pl

Cena oferty brutto

5 005,80 zt

Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajgcego okreslonymi w dokumentach SWZ, w ktérym jedynym kryterium
byla cena.

Wykaz Wykonawcow, ktdrzy ztozyli oferty na pakiet nr 30:

Numer

oferty

Nazwa i adres Wykonawcy Cena oferty brutto

Empireum Piotr Dopieralski

7 ul. Chotomowska 30, 05-110 Jabtonna, woj. mazowieckie 5 005,80 zt
tel./fax: 22 782 44 74, e-mail: biuro@empireum.com.pl
ExtraMed Zaopatrzenie Medyczne Dorota Wrona

21 Radowo Mate 80/5, 72-314 Radowo Mate, woj. 5 296,32 74

zachodniopomorskie, Tel./fax: 734 734 630 / 91 886 54 69,
e-mail: dorotal914@gmail.com
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Pakiet nr 31 - Akcesoria do pomiaru saturacji technologia Masimo

Numer oferty

24.

Nazwa i adres Wykonawcy

PROMED S.A.
ul. Dziatkowa 56, 02-234 Warszawa, woj. mazowieckie
tel./fax: 22 839 99 01, e-mail: przetargi@promed.com.pl

Cena oferty brutto

8 333,28 z

Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajgcego okre$lonymi w dokumentach SWZ, w ktdrym jedynym kryterium
byla cena.

Pakiet nr 32 - Akcesoria do fototerapii

Numer oferty

24.

Nazwa i adres Wykonawcy

PROMED S.A.
ul. Dziatkowa 56, 02-234 Warszawa, woj. mazowieckie
tel./fax: 22 839 99 01, e-mail: przetargi@promed.com.pl

Cena oferty brutto

9 115,20 zt

Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajgcego okreslonymi w dokumentach SWZ, w ktérym jedynym kryterium
byla cena.

Pakiet nr 33 - Akcesoria wspomagajace karmienie niemowlat

Numer oferty

30.

Nazwa i adres Wykonawcy

Medela Polska Sp. z o.0.
Wybrzeze Gdynskie 6D, 01-531 Warszawa, woj. mazowieckie

Tel./fax: 22 864 38 65, e-mail: przetargi@medela.pl

Cena oferty brutto

379411 z

Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajacego okreslonymi w dokumentach SWZ, w ktérym jedynym kryterium
byla cena.

Pakiet nr 34 - Akcesoria na blok operacyjny

Numer oferty

27.

Nazwa i adres Wykonawcy

Skamex Sp. z 0.0. S.j.
ul. Czestochowska 38/52, 93-121 £6dz, woj. tddzkie
tel./fax: 42 677 65 64, e-mail: dzp.an@skamex.com.pl

Cena oferty brutto

20 069,02 zt

Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajgcego okreslonymi w dokumentach SWZ, w ktérym jedynym kryterium
byla cena.

Pakiet nr 35 - Akcesoria do pomiaru rzutu serca

Numer oferty

28.

Nazwa i adres Wykonawcy

GETINGE POLSKA Sp. z o0.0.
ul. Osmanska 14, 02-823 Warszawa, woj. mazowieckie
tel./fax: 22 882 06 44, e-mail: getingepl@getinge.com

Cena oferty brutto

38-886,60-z 32 400,00 zt

Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajacego okreslonymi w dokumentach SWZ, w ktdrym jedynym kryterium
byla cena.
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Pakiet nr 36 - R6zny sprzet jednorazowego uzytku I

Numer oferty

27.

Nazwa i adres Wykonawcy

Skamex Sp. z 0.0. S.j.
ul. Czestochowska 38/52, 93-121 tbdz, woj. tddzkie
tel./fax: 42 677 65 64, e-mail: dzp.an@skamex.com.pl

Cena oferty brutto

107 125,46 zt

Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajgcego okre$lonymi w dokumentach SWZ, w ktdrym jedynym kryterium
byla cena.

Pakiet nr 37 - Rézny sprzet jednorazowego uzytku II

Numer oferty

6

Nazwa i adres Wykonawcy

ZARYS International Group Sp. z 0.0. Sp.k.
ul. Pod Borem 18, 41-808 Zabrze, woj. $laskie
tel./fax: 32 376 07 23, e-mail: przetargi@zarys.pl

Cena oferty brutto

32 340,32 zt

Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajgcego okreslonymi w dokumentach SWZ, w ktérym jedynym kryterium
byla cena.

Pakiet nr 38 - RAzny sprzet jednorazowego uzytku III

Numer oferty

6

Nazwa i adres Wykonawcy

ZARYS International Group Sp. z 0.0. Sp.k.
ul. Pod Borem 18, 41-808 Zabrze, woj. Slaskie
tel./fax: 32 376 07 23, e-mail: przetargi@zarys.pl

Cena oferty brutto

24 380,17 zt

Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajacego okreslonymi w dokumentach SWZ, w ktérym jedynym kryterium
byla cena.

Pakiet nr 39 - Naczynia sanita

rne jednorazowego uzytku

Numer oferty

6

Nazwa i adres Wykonawcy

ZARYS International Group Sp. z 0.0. Sp.k.
ul. Pod Borem 18, 41-808 Zabrze, woj. $laskie
tel./fax: 32 376 07 23, e-mail: przetargi@zarys.pl

Cena oferty brutto

8 564,40 zt

Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajgcego okreslonymi w dokumentach SWZ, w ktérym jedynym kryterium
byla cena.

Wykaz Wykonawcdw, ktdrzy ztozyli oferty na pakiet nr 39:

Numer Nazwa i adres Wykonawcy Cena oferty brutto
oferty
ZARYS International Group Sp. z 0.0. Sp.k.
6 ul. Pod Borem 18, 41-808 Zabrze, woj. $laskie 8 564,40 zt
tel./fax: 32 376 07 23, e-mail: przetargi@zarys.pl
RowLAM Sp. z 0.0.
11 ul. Przybrzezna 17, 62-800 Kalisz, woj. wielkopolskie 5 622,48 zt
tel./fax: 62 764 55 08, e-mail: rowlam@rowlam.com.pl
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Pakiet nr 40 - Torba na wymiociny

Numer oferty

6

Nazwa i adres Wykonawcy

ZARYS International Group Sp. z 0.0. Sp.k.
ul. Pod Borem 18, 41-808 Zabrze, woj. $laskie
tel./fax: 32 376 07 23, e-mail: przetargi@zarys.pl

Cena oferty brutto

2 332,80 z

Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajgcego okreslonymi w dokumentach SWZ, w ktdrym jedynym kryterium
byla cena.

Wykaz Wykonawcow, ktorzy ztozyli oferty na pakiet nr 40:

Numer Nazwa i adres Wykonawcy Cena oferty brutto
oferty
P.W. INTERGOS Sp. z o.0.
1 ul. Legionéw 55, 43-300 Bielsko — Biata, woj. Slaskie 3 304,80 zt
Tel./fax: 33 822 70 52, e-mail: przetargi@intergos.com.pl
ZARYS International Group Sp. z 0.0. Sp.k.
6 ul. Pod Borem 18, 41-808 Zabrze, woj. Slaskie 2 332,80 zt
tel./fax: 32 376 07 23, e-mail: przetargi@zarys.pl
SINMED Sp. z o.0.
20 ul. Graniczna 32B, 44-178 Przyszowice, woj. Slgskie 2 381,40 zt
tel./fax: 518 615 733, e-mail: dzp@sinmed.pl

Pakiet nr 43 - Igly doszpikowe

Numer oferty

19.

Nazwa i adres Wykonawcy

Resculine Sp. z 0.0.
ul. Kokosowa 67/4, 65-120 Zielona Gora, woj. lubuskie
tel./fax: 503 081 860, e-mail: przetargi@resculine.pl

Cena oferty brutto

1 524,96 z

Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajacego okreslonymi w dokumentach SWZ, w ktérym jedynym kryterium
byla cena.

Pakiet nr 44 - Wkiady do strzykawki automatycznej

Numer oferty

29.

Nazwa i adres Wykonawcy

NTM-MED S.C.
ul. Wyszynskiego 154B/1, 66-400 Gorzéw Wielkopolski, woj. lubuskie
tel./fax: 514 029 646, e-mail: info@ntmmed.pl

Cena oferty brutto

13 068,00 zt

Uzasadnienie wyboru:

W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Zamawiajgcego okreslonymi w dokumentach SWZ, w ktdrym jedynym kryterium
byla cena.

Wykaz Wykonawcow, ktorzy ztozyli oferty na pakiet nr 44:

Numer Nazwa i adres Wykonawcy Cena oferty brutto
oferty
Alteris Spotka Akcyjna
5 ul. Ceglana 35, 40-514 Katowice, woj. $lgskie 14 077,80 z
tel./fax: 32 609 32 40, e-mail: biuro@alteris.pl
MTES Sp. z o.0.
15 ul. Rakowicka 10b/4, 31-511 Krakéw, woj. matopolskie 14 256,00 zt
tel.: 12 350 60 71, e-mail: przetargi@mtes-medical.com
16 Salus International Sp. z o.0. 34 594,56 zt
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ul. Putaskiego 9, 40-273 Katowice, woj. $lgskie
tel./fax: 32 788 55 82 / 32 788 55 93, e-mail:
przetargi@salusint.com.pl

NTM-MED S.C.

ul. Wyszynskiego 154B/1, 66-400 Gorzéw Wielkopolski, woj.
lubuskie

tel./fax: 514 029 646, e-mail: info@ntmmed.pl

29 13 068,00 zt

Pakiet nr 45 - Zestaw do pomp, wapno granulowane

Numer oferty 24.
PROMED S.A.
Nazwa i adres Wykonawcy ul. Dziatkowa 56, 02-234 Warszawa, woj. mazowieckie
tel./fax: 22 839 99 01, e-mail: przetargi@promed.com.pl
Cena oferty brutto 13 948,20 zt
W/w oferta jest najkorzystniejsza cenowo i jest zgodna z wymaganiami
Uzasadnienie wyboru: Zamawiajacego okreslonymi w dokumentach SWZ, w ktérym jedynym kryterium
byla cena.

Jednoczesnie Zamawiajgcy informuje, ze wobec czynnosci Zamawiajgcego przystugujg Wykonawcom oraz innym
podmiotom wskazanym w art. 505 ustawy Pzp, $rodki ochrony prawnej w terminach i zgodnie z zasadami okreslonymi
w Dziale IX ustawy Pzp.

Dziekujemy za udziat w postepowaniu.

DYREKTOR
Jarostaw Kycia
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