OILESNIC/A POWIATOWY ZESPOL SZPITALI

ul. Armii Krajowej 1, 56-400 Ole$nica
tel. 71 77 67 427
fax. 71 77 67 307
e-mail: sekretariat@pzsolesnica.pl, www.pzsolesnica.pl

Olesnica, 09.02.2017r.

INFORMACJA Z OTWARCIA OFERT

Dotyczy: przetargu nieograniczonego na: ,Dostawa materialéw opatrunkowych” ( 7 zadaf),
nr sprawy: PZS/PN/1/2017 ( ogloszenie ukazato si¢ BZP nr 17228-2017 dnia 31.01.2017r.,0gloszenie
o zmianie ogloszenia ukazato si¢ w BZP nr 20143-2017 dnia 06.02.2017r )

Na podstawie art. 86 ust. 5 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo Zaméwien Publicznych

( Dz. U. 2015 poz. 2164 z pbzn. zm.), niezwlocznie po otwarciu ofert Zamawiajacy umieszcza na
stronie internetowej nastepujgce informacje:

L.

2.

ZADANIE 1
Zamawiajacy zamierza przeznaczy¢ na sfinansowanie zamowienia:
27 831,98 z brutto
Firmy i adresy Wykonawcow, ktérzy ztozyli oferty w terminie
Oferta nr 1: Torunskie Zakltady Materiatdéw Opatrunkowych Spétka Akcyjna
ul. Zotkiewskiego 20/26, 87-100 Torun

. Ceny. termin wykonania zaméwienia. Okres gwarancii, warunki platnosci zawarte w ofertach

1) Zbiorcze zestawienie ofert wraz z cenami zawiera zatgceznik do niniejszej informacji —
DRUK ZP-12

2) Termin wykonania zamdwienia : 12 m-cy od daty podpisania umowy

3) Warunki platnosci — zgodnie z § 5 wzoru umowy , ktory stanowi zatagcznik do SIWZ

ZADANIE 2
Zamawiajacy zamierza przeznaczy¢ na sfinansowanie zamowienia:
115 298,21 zt brutto
Firmy i adresy Wykonawcow, ktorzy ztozyli oferty w terminie
Oferta nr 1. Toruaskic Zakltady Materiatéw Opatrunkowych Spotka Akcyjna
ul. Zolkiewskiego 20/26, 87-100 Torun
Oferta nr 5: Wroclawskie Centrum Zaopatrzenia Medycznego i Ortopedycznego ,, Zak- Med.”
Anna Rozek ul. Obornicka 131, 51-114 Wroctaw
Ceny, termin wykonania zaméwienia. Okres gwarancji, warunki ptatnosci zawarte w ofertach
4) Zbiorcze zestawienie ofert wraz z cenami zawiera zalacznik do niniejszej informacji —
DRUK ZP-12
5) Termin wykonania zamdwienia : 12 m-cy od daty podpisania umowy
6) Warunki platnoéci — zgodnie z § 5 wzoru umowy , ktéry stanowi zatgcznik do SIWZ
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11.

12.

13.
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15.

ZADANIE 3
Zamawiajacy zamierza przeznaczy¢ na sfinansowanie zamdéwienia:
13 808,02 zt brutto
Firmy i adresy Wykonawcdéw, ktérzy ztozyli oferty w terminie
Oferta nr 2: Skamex Sp.z.0.0. Sp.K. ul. Czestochowska 38/52, 93-121 164z,
Oferta nr 4: Zarys International Group Sp.zo.0. Sp.K. ul. Pod Borem 18, 41-808 Zabrze
Ceny, termin wykonania zaméwienia. Okres gwarancji, warunki ptatnosci zawarte w ofertach
7) Zbiorcze zestawienie ofert wraz z cenami zawiera zatgcznik do niniejszej informacji —
DRUK ZP-12
8) Termin wykonania zaméwienia : 12 m-cy od daty podpisania umowy
9) Warunki platno$ci — zgodnie z § 5 wzoru umowy , ktéry stanowi zatgcznik do SIWZ

ZADANIE 4
Zamawiajacy zamierza przeznaczy¢ na sfinansowanie zamdéwienia:
3 094,20 71 brutto
Firmy i adresy Wykonawcow, ktorzy ztozyli oferty w terminie
Oferta nr 4: Zarys International Group Sp.zo.o. Sp.K. ul. Pod Borem 18, 41-808 Zabrze
Ceny, termin wykonania zamdéwienia. Okres gwarancji, warunki platnodci zawarte w ofertach
10) Zbiorcze zestawienie ofert wraz z cenami zawiera zatacznik do niniejszej informacji —
DRUK ZP-12
11) Termin wykonania zamdwienia : 12 m-cy od daty podpisania umowy
12) Warunki ptatnosci — zgodnie z § 5 wzoru umowy , ktory stanowi zalgcznik do SIWZ

ZADANIE 5
Zamawiajacy zamierza przeznaczy¢ na sfinansowanie zamdéwienia:
38 159,42 zt brutto
Firmy i adresy Wykonaweow, ktorzy ztozyli oferty w terminie
Oferta nr 5: Wroctawskie Centrum Zaopatrzenia Medycznego i Ortopedycznego ,, Zak- Med.”
Anna Rozek ul. Obornicka 131, 51-114 Wroctaw
Ceny, termin wykonania zamdéwienia. Okres gwarancji, warunki platnosci zawarte w ofertach
13) Zbiorcze zestawienie ofert wraz z cenami zawiera zalgeznik do niniejszej informacji —
DRUK ZP-12
14) Termin wykonania zamowienia : 12 m-cy od daty podpisania umowy
15) Warunki platnosci — zgodnie z § 5 wzoru umowy , ktéry stanowi zatgcznik do SIWZ
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ZADANIE 6

16. Zamawiajgcy zamierza przeznaczy¢ na sfinansowanie zaméwienia:

7 619,83 zt brutto
17. Firmy i adresy Wykonawcow, ktdrzy zlozyli oferty w terminie
Oferta nr 2: Skamex Sp.z.0.0. Sp.K. ul. Cz¢stochowska 38/52, 93-121 £.6d7,
18. Ceny, termin wykonania zamdwienia. Okres gwarancii, warunki platnogci zawarte w ofertach
16) Zbiorcze zestawienie ofert wraz z cenami zawiera zalgeznik do niniejszej informacji —
DRUK ZP-12
17) Termin wykonania zaméwienia : 12 m-cy od daty podpisania umowy
18) Warunki ptatnosci — zgodnie z § 5 wzoru umowy , ktéry stanowi zatacznik do SIWZ

ZADANIE 7
19. Zamawiajacy zamierza przeznaczy¢ na sfinansowanie zamdwienia:
14 031,58 zt brutto
20. Firmy i adresy Wykonawcow, ktérzy ztozyli oferty w terminie
Oferta nr 3: Paul Hartmann Polska Sp. z 0.0. ul. Partyzancka 133/151, 95-200 Pabianice
21. Ceny, termin wykonania zaméwienia. Okres gwarancji, warunki platnosci zawarte w ofertach
19) Zbiorcze zestawienie ofert wraz z cenami zawiera zatgcznik do niniejszej informacji —
DRUK ZP-12
20) Termin wykonania zaméwienia : 12 m-cy od daty podpisania umowy
21) Warunki ptatnosci — zgodnie z § 5 wzoru umowy , ktdry stanowi zatacznik do SIWZ

o

-
-

Dyrektor
Powiatoye 0 Zespolu Szpitali
w Ole$nicy
mgr lﬂz Kamil Dybizbanski
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