
Ogłoszenie o wyniku postępowania
Dostawy

DoSTAWA Nlcl cHlRURGlczNYcH DLA PoWlAToWEGo zEsPoŁU szPlTALl W oLEśNlcY.

1,1.) Rola zamawiającego
Postępowanie prowadzone jest samodzielnie przez zamawiającego

1.2.) Nazwa zamawiającego: Powiatowy Zespół Szpitali w Oleśnicy

1.4) Krajowy Numer ldentyfikacyjny: REGON 932966540

1.5) Adres zamawiającego

1.5.1.) Ulica: Armii Krajowej 1

'1.5.2,) Miejscowość: Oleśnica

1.5.3,) Kod pocztowy: 56-400

1.5.4,) Województwo: dolnośląskie

1.5.5.) Kraj: Polska

'1.5.6.) Lokalizacja NUTS 3: PLs'18 - Wrocławski

1,5.7.) Numer telefonu:71 77 67 427

1.5.8.) Numer faksu:71 77 67 307

'1.5^9.) Adres poczty elektronicznej: sekretariat@pzsolesnica.pl

'1.5.'l0.) Adres strony internetowej zamawiającego: http://bip. pzsolesnica. pl

1.6.) Adres strony internetowej prowadzonego postępowania:
http://bip. pzsolesn ica. pl

1.7.) Rodzaj zamawiającego: Zamawiający pub|iczny - jednostka sektora finansów publicznych -
Samodzielny publiczny zakład opieki zdrowotnej

'1.8.) Przedmiot działalności zamawiającego: Zdrowie

2,1 ") Ogłoszenie dotyczy:

Zamówienia publicznego

2.2.) Ogłoszenie dotyczy usług społecznych i innych szczególnych usług: Nie

2.3.) Nazwa zamówienia albo umowy ramowej:
DoSTAWA NlCl cHlRURGlCZNYCH DLA PoWlAToWEGo ZEsPoŁU sZPlTALl W
oLEŚNlcY.

2.4.) ldentyfikator postępowan ia: ocds- 148610-e1 39d259-dfcb-1 1eb-b885{28f91688073

2.5.) Numer ogłoszenia: 2021|BZP 00119240101

2,6.) Wersja ogłoszenia: 0'1
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2.7.) Dala ogłoszenia: 2021-07-19 12:54

2.8.) Zamówienie albo umowa ramowa zostaĘ ujęte w planie postępowań: Tak

2.9.) Numer planu postępowań w BZP:2021lBzP 00011858l02lP

2.'l0.) ldentyfikator pozycji planu postępowań:

1.2,1 Zakup sprzętu jednorazowego

2.11.) Czy zamówienie albo umowa ramowa dotyczy projektu lub programu
współfinansowanego ze środków Unii Europejskiej: Nie

2.,l3.| Zamówienie/umowa ramowa było poprzedzone ogłoszeniem o zamówieniu/ogłoszeniem o
zamiarze zawarcia umowy: Tak

2.14.) Numer ogłoszenia: 2021IBZP 00'l08388/0'l

3.1.) Tryb udzielenia zamówienia wraz z podstawą prawnązamówienie udzielane jest w trybie
podstawowym na podstawie: ań. 275 pkt 1 ustawy

4,1.) Numer referencyjny: PZSfi P 17 12021

4.2:1ZamawiĄący udziela zamówienia W częściach, z których każda stanowi pżedmiot
odrębnego postępowania: Nie

4.3.) Wańość zamówienia: 148,153,60 PLN

Część 1

4.5.'l.) Krótki opis przedmiotu zamówienia
przedmiotem zamówienia jest dostawa nici chirurgicznych dla Powiatowego Zespołu SzPitali w

Oleśnicy.
Zadanie nr.1 Nici niewchłanialne.

4.5.3.) Główny kod CPV: 339'14000-0 - Nici, igły i zaciski do autopsji

4.5.5.) Wańość części: 33730,65 PLN

Część2

4.5.1.) Krótki opis przedmiotu zamówienia
przedmiotem zamówienia jest dostawa nici chirurgicznych dla Powiatowego Zespołu Szpitali w
Oleśnicy
Zadanie nr.2 Nici wchłanialne.

4.5.3.) Główny kod CPV:33914000-0 - Nici, igły izaciski do autopsji

4.5.5.) Wańość części: 122646,44 PLN

Gzęść 3

4.5.1,) Krótki opis przedmiotu zamówienia
przedmiotem zamówienia jest dostawa nici chirurgicznych dla Powiatowego Zespołu Szpitali w

Oleśnicy
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Zadanie nr,3 Nici wchłanialne specjalne.

4.5,3.) Główny kod CPV: 33914000-0 - Nici, igły izaciski do autopsji

4.5.5.) Wańość części: 3628,80 PLN

SEKCJA V ZAKONCZENlE

Część 1

SEKCJA V ZAKOŃCZENlE ANIA (dla cześci 1}

5.1.) Postępowanie zakończyło się zawarciem umowy albo unieważnieniem postępowania:
Postępowanie/cześć postępowania zakończyła się zawarciem umowy

§EKCJA Vl OFERTY (dla części 1

6.1,} Liczba otrzymanych ofeń lub wniosków: 1

6.1,3.) Liczba otrzymanych od MŚP: '|

6.1.4.) Liczba ofeń wykonawców z sledzibą w państwach EOG lnnych nlż państwo
zamawiającego: 0

6.1,5,) Liczba ofeń wykonawców z sledzibą w państwie spoza EOG: 0

6.1,6.) Liczba ofeń odtzuconych, wtym liczba ofeń zawieĘących rażąco niską cenę lub koszt: 0

6.1,7.) Liczba ofeń zawieĘących rażąco niską cenę lub koszt: 0

6.2.) Cena lub koszt ofefi z naJniższą ceną lub kosztem: 32307,77 PLN

6,3.) Cena lub koszt ofeĘ z najwyższą ceną lub kosztem: 32307,77 PLN

6.4,) Cena lub koszt ofeńy wykonawcy, któremu udzietono zamówienla: 32307,77 PLN

6.5.) Do wyboru naJkorzystnieJszej ofeĘ zastosowano aukc|ę elektroniczną: Nie

6.6.) Ofeńa wybranogo wykonawcy jest ofeńą wariantową: Nie

sEKGJAVll WYKoNA UDZ|ELONO ZAMOW|ENIA (dla cześci 1

7 .1.) Czy zamówienie zostało udzielone wykonawcom wspólnie ubiegającym się o udzielenie
zamóWienia: Nie

Wykonawca

7.2.) Wielkość przedsiębiorstwa wykonawcy: Mały pzedsiębiorca

7.3.) Dane (firmy) wykonawcy, któremu udzielono zamówienia:

7.3.1) Nazwa (firma) wykonawcy, któremu udzielono zamówienia: Complimed Anna Bojanowska

7.3.2) Krajowy Numer ldentyfikacyjny: 8951097670

7,3.3) Ulica: J. Długosza 59-75

7.3.4) Miejscowość: Wrocław

7.3.5) Kod pocztowy: 51-162
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7.3.6,) Województwo: dolnoś|ąskie

7.3.7.) Kraj: Polska

7.3.8.) Czy wykonawca przewiduje powierzenie wykonania części zamówienia
podwykonawcom?; Nie

8.,l.) Data zawarcia umowy: 2021-07 -19

8,2.) Wańość umowy/umowy ramowej: 32307,77 PLN

8.3.) Okres realizacji zamówienia albo umowy ramowej:
Od 2021-07-19 do 2023-07-18

Część 2

5,1.) postępowanie zakończyło się zawarciem umowy albo unieważnieniem postępowania:
Postępowanie/cześć postępowania zakończyła się zawarciem umowy

6.'t.) Liczba otrzymanych ofeń lub wniosków: 'l

6.1.3,) Liczba otrzymanych od MŚP: ,l

6.,l,4.) Liczba ofeń wykonawców z siedzibą w państwach EoG innych niż państwo
zamawiającego: 0

6.1.5.) Liczba ofeń wykonawców z siedzibą w państwie spoza EOG: 0

6.1.6.) Liczba ofeń odrzuconych, w tym liczba ofeń zawierających raŻąco niską cenę lub koszt: 0

6.,1.7.) Liczba ofeń zawierających rażąco niską cenę lub koszt: 0

6.2.) Cena lub koszt ofeńy z najniższą ceną lub kosztem: 121707,49 PLN

6.3.) Cena lub koszt ofeńy z najwyższą ceną lub kosztem: 12'1707,49 PLN

6.4.) Cena lub koszt ofeńy wykonawcy, któremu udzielono zamówienia: 121707,49 PLN

6.5.) Do wyboru najkorzystniejszej ofeńy zastosowano aukcję elektroniczną: Nie

6.6.) ofeńa Wybranego wykonawcy jest ofeńą Wariantową: Nie

7.1.) czy zamówienie zostało udzielone wykonawcom wspólnie ubiegającym się o udzielenie
zamówienia: Nie

Wykonawca

7.2.) Wielkość przedsiębiorstwa wykonawcy: Mały przedsiębiorca

7.3.) Dane (firmy) wykonawcy, któremu udzielono zamówienia:

7.3.1) Nazwa (firma) wykonawcy, któremu udzielono zamówienia: Complimed Anna Bojanowska
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7,3.2) Krajowy N umer ldentyf ikacyjny: 895 1 097670

7.3.3) Ulica: J. Długosza 59-75

7,3.4) Miejscowość: Wrocław

7.3.5) Kod pocztowy: 51-162

7,3,6.) Województwol dolnośląskie

7,3.7.) Kraj: Polska

7.3.8,) Czy wykonawca przewiduje powierzenie wykonania części zamówienia
podwykonawcom?: Nie

8.1.) Data zawarcia umowy: 2021-07-19

8,2.) Wańość umowy/umowy ramowej: 12,1707,49 PLN

8,3,) Okres realizacji zamówienia albo umowy ramowej:
Od 2021-07-'19 do 2023-07-18

Część 3

5,1.) postępowanie zakończyło się zawarciem umowy albo unleważnieniem postępowania:
Postępowanie/cześć postępowa nia zakończyła się zawarciem umowy

6.1,) Liczba otrzymanych ofeń lub wniosków: 1

6.1.3.) Liczba otrzymanych od MŚP: ,1

6.1.4.) Liczba ofeń wykonawców z siedzibą w państwach EOG innych niż państwo
zamawiającego: 0

6,1.5,) Llczba ofeń wykonawców z siedzibą w państwie spoza EOG: 0

6.1,6.) Llczba ofeń odrzuconych, w tym liczba ofeń zawieĘących rażąco niską cenę lub koszt: 0

6.1.7,) Llczba ofeń zawieĘących rażąco niską cenę lub koszt: 0

6.2,) Cena lub koszt ofeńy z najniższą ceną lub kosztem: 36.15,84 PLN

6.3.) Cena lub koszt ofeĘ z naiwyższą ceną lub kosztem: 3615,84 PLN

6.4.) Gena lub koszt ofeńy wykonawcy, któremu udzielono zamówienia: 3615,84 PLN

6.5.) Do wyboru najkozystniejszej ofeńy zastosowano aukcję elektroniczną: Nie

6.6.) ofeńa wybranego wykonawcy jest ofeńą wariantową: Nie

7.1.| czy zamówienie zostało udzielone wykonawcom wspólnie ubiegającym się o udzielenie
zamówienia: Nie
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7.2.) Wielkość przedsiębiorstwa wykonawcy: Mały przedsiębiorca

7.3.) Dane (firmy) wykonawcy, któremu udzielono zamówienia:

7.3..l) Nazwa (firma) wykonawcy, któremu udzielono zamówienia: Complimed Anna Bo.janowska

7 .3.2| Kr ajowy N u m e r l de ntyf i kacyj ny : 895'l 097670

7.3.3) Ulica: J. Długosza 59-75

7.3"4) Miejscowość: Wrocław

7.3.5) Kod pocztowy: 51-162

7.3.6.) Województwo: dolnośląskie

7.3.7.) Kraj: Polska

7.3.8.) Czy wykonawca przewiduje powierzenie wykonania części zamówienia
podwykonawcom?: Nie

8.1.) Data zawarcia umowy: 2021-07,19

8.2.) Wańość umowy/umowy ramowej: 3615,84 PLN

8.3.) Okres realizacji zamówienia albo umowy ramowej:
Od 2021-07-19 do 2023-07,18

p.o. Dyrektora Powlatowego
zespołu iW oleśnicy

POWIATOWY
5ó_400 oLEsNlcA

Ul. Armii Kroiowei l
centr. l07ll 77-ó7_300, lox l07l} 77_ó7_-107
NlP 9] l'l84 7075, Reg.9329óó540
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