SZPITAL POWIATOWY
im. dr Tytusa Chatubinskiego
w Zakopanem

ZAKOPANE > ul. Kamieniec 10, 34-500 Zakopane
tel. (+48 18) 20-120-21, fax (+48 18) 20-153-51

hital pOWiatowy H e-mail: zp@szpital-zakopane.pl

http://www.szpital-zakopane.pl
im. dr Tytusa Chalubinskiego

OGLOSZENIE
O UDZIELENIU ZAMOWIENIA

pn.:

,Dostawa do Szpitala Powiatowego w Zakopanem
sprzetu medycznego jednorazowego
I wielorazowego uzytku”

OGLOSZENIE O UDZIELENIU ZAMOWIENIA — Dostawy

Zamieszczanie ogtoszenia: obowigzkowe

Ogtoszenie dotyczy: zamowienia publicznego

Zamoéwienie dotyczy projektu lub programu wspélfinansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
Zamowienie bylo przedmiotem ogloszenia w Biuletynie Zaméwien Publicznych: tak

Numer ogtoszenia: 761627-N-2020

Ogtoszenie o zmianie ogloszenia zostato zamieszczone w Biuletynie Zamoéwien Publicznych: nie

SEKCJA I: ZAMAWIAJACY

I. 1) NAZWA | ADRES: Szpital Powiatowy im. dr Tytusa Chatubinskiego w Zakopanem, Krajowy numer
identyfikacyjny 00031151000000, ul. Kamieniec 10, 34-500 Zakopane, woj. matopolskie, panstwo Polska,
tel. +48 18 20 120 21, e-mail zp@szpital-zakopane.pl, faks 182 015 351.

Adres strony internetowej (url): www.szpital-zakopane.pl

1.2) RODZAJ ZAMAWIAJACEGO:

Inny: Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej

SEKCJA Il: PRZEDMIOT ZAMOWIENIA

I.1) Nazwa nadana zamoéwieniu przez zamawiajgcego: Dostawa do Szpitala Powiatowego w Zakopanem
sprzetu medycznego jednorazowego i wielorazowego uzytku

Numer referencyjny (jezeli dotyczy): ZP | 23 / 20

11.2) Rodzaj zaméwienia: Dostawy

11.3) Krotki opis przedmiotu zamowienia (wielkoSc, zakres, rodzaj i ilos¢ dostaw, ustug lub rob6t
budowlanych lub okre$lenie zapotrzebowania i wymagan ) aw przypadku partnerstwa innowacyjnego -
okreslenie zapotrzebowania na innowacyjny produkt, ustuge lub roboty budowlane:

1. Przedmiotem przetargu jest wybor wykonawcy, ktéry bedzie wykonywat na rzecz zamawiajgcego dostawy
polegajgce na sukcesywnym dostarczaniu przez wykonawce do Szpitala Powiatowego im. dr Tytusa
Chatubinskiego w Zakopanem sprzetu medycznego jednorazowego i wielorazowego uzytku obejmujgcego: 1)
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Szpatutki, ostrza, zaciskacze, opaski identyfikacyjne, fartuchy foliowe, spodenki, zestawy do lewatywy,
pieluchy, przyrzady, dreny, szczotki, ostonki, nozyczki, strzykawki oraz termometry itp. — wg zestawienia
minimalnych parametréw technicznych, jakosciowych, eksploatacyjnych i funkcjonalnych okreslonych w
punkcie 3.12 SIWZ (Pakiet — nr 1), 2) Naktadki na butelke typu Extra Spike — wg zestawienia minimalnych
parametréw technicznych, jakosciowych, eksploatacyjnych i funkcjonalnych okreslonych w punkcie 3.13 SIWZ
(Pakiet — nr 2), 3) Jednorazowe kasety oraz ostrza i frezy — wg zestawienia minimalnych parametrow
technicznych, jakosciowych, eksploatacyjnych i funkcjonalnych okreslonych w punkcie 3.14 SIWZ (Pakiet — nr
3), 4) Przescieradta niesterylne — wg zestawienia minimalnych parametréw technicznych, jakosciowych,
eksploatacyjnych i funkcjonalnych okreslonych w punkcie 3.15 SIWZ (Pakiet — nr 4), 5) Komora wilgotna —
ostona oka jednorazowego uzytku — wg zestawienia minimalnych parametréw technicznych, jakosciowych,
eksploatacyjnych i funkcjonalnych okreslonych w punkcie 3.16 SIWZ (Pakiet — nr 5), 6) Elektrody ssace — wg
zestawienia minimalnych parametréw technicznych, jakosciowych, eksploatacyjnych i funkcjonalnych
okreslonych w punkcie 3.17 SIWZ (Pakiet — nr 6), 7) Zestaw do kaniulacji duzych naczyn — wg zestawienia
minimalnych parametréw technicznych, jakosciowych, eksploatacyjnych i funkcjonalnych okreslonych w
punkcie 3.18 SIWZ (Pakiet — nr 7), 8) Worki komorowe kalibrowane na mocz w systemie zamknietym — wg
zestawienia minimalnych parametréw technicznych, jakosciowych, eksploatacyjnych i funkcjonalnych
okreslonych w punkcie 3.19 SIWZ (Pakiet — nr 8), z podziatem na 8 (osiem) Pakietow, ktérych podziat oraz
szczegbtowy zakres zostat przedstawionych w punktach 3.12 — 3.19 przedmiotowej SIWZ. 2. Zamawiajacy
zastrzega, ze dostarczony przedmiot zamowienia musi posiada¢ wymagane aktualnymi przepisami prawa np.
zezwolenia, swiadectwa, certyfikaty, atesty oraz oznakowanie przewidziane zapisami ustawy o wyrobach
medycznych swiadczgce o wymaganym dopuszczeniu do stosowania i obrotu na terenie Polski zgodnie z
rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia w sprawie wymagan zasadniczych oraz procedur oceny zgodno$ci
wyrobéw medycznych. 3. Przedmiot zamoéwienia musi by¢ oznakowany przez producenta w taki sposoéb, aby
mozliwa byta identyfikacja zaréwno produktu jak i producenta. 4. Zamawiajacy zastrzega, ze oferowany
przedmiot zaméwienia, opatrzony terminem waznosci musi posiada¢ odpowiednio diugi okres waznosci
pozwalajgcy na swobodne uzytkowanie przez okres minimum 12 miesiecy liczgc od daty wykonania dostawy.
5. Celem niniejszego postepowania jest otrzymanie produktu o okreslonych w SIWZ parametrach
technicznych, jakosciowych, ekspoloatacyjnych i funkcjonalnych, a nie zakup sprzetu medycznego
jednorazowego i wielorazowego uzytku konkretnej marki lub producenta. Z tych wzgledéw zamawiajgcy
dotozyt nalezytej starannosci, aby przedmiot zamoéwienia nie zostat opisany przez wskazanie znakéw
towarowych, patentéow lub pochodzenia, zrédta lub szczegdlnego procesu, ktére mogtoby doprowadzi¢ do
uprzywilejowania lub wyeliminowania niektérych wykonawcéw lub produktéw. Jezeli, pomimo tego, okaze sie,
ze w jakimkolwiek miejscu SIWZ oraz w zalgcznikach do niej wystepujg takie wskazania, nie nalezy ich
traktowaé jako wymagan odnoszgcych sie do przedmiotu zamdwienia, a nalezy je rozpatrywaé wytgcznie w
kategoriach wskazan o charakterze informacyjnym (niewigzacych dla wykonawcow). Z tych wzgledow, oferta,
ktéra nie bedzie odpowiadata takim wskazaniom nie bedzie uznawana za niezgodng z trescig SIWZ i nie
zostanie z tych powoddéw odrzucona. 6. Zamawiajgcy zastrzega, ze realizacja dostaw przez czas trwania
umowy bedzie sie odbywac sukcesywnie na postawie zaméwien czesciowych sktadanych przez Kierownika
Apteki Szpitala w Zakopanem za pomocg faksu lub poczty elektronicznej. 7. Zamawiajacy zastrzega, ze
realizacja dostaw czesciowych odbywacé sie bedzie sukcesywnie najdtuzej w terminie 5 dni kalendarzowych
od ztozenia zamowienia czesciowego w godzinach od 8:00 do 14:00 w odpowiednio oznakowanych
opakowaniach. Kazda partia dostawy musi zawierac¢: - nazwe asortymentu, okres waznosci (jezeli dotyczy),
numer serii, nazwe i adres producenta / dostawcy. W przypadku, gdy ostatni dzien dostawa wypada w dniu
wolnym od pracy dostawa nastapi w pierwszym dniu roboczym po wyznaczonym terminie. 8. Zamawiajgcemu
przystuguje prawo odmowy przyjecia towaru wadliwego w szczegoélnosci w przypadku, gdy: - dostarczono
towar ztej jakosci, dostarczono towar niezgodnie z umowag lub zamdéwieniem czesciowym, dostarczono towar
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w niewtasciwych opakowaniach, Zamawiajgcy zastrzega, ze wymiana towaru wadliwego, o ktérym mowa
wyzej nastapi: 1) w ciagi 2 dni kalendarzowych od ztozenia reklamacji na koszt i ryzyko wykonawcy w
przypadku, gdy: - dostarczono towar niezgodnie z umowg lub zaméwieniem czesciowym, - dostarczono towar
w niewtasciwych opakowaniach. W przypadku, gdy ostatni dzien dostawy bedgcej wynikiem reklamaciji
wypada w dniu ustawowo wolnym od pracy dostawa nastgpi w pierwszym dniu roboczym po wyznaczonym
terminie w godzinach, o ktérych mowa w punkcie 3.5 SIWZ, 2) w ciggi 7 dni kalendarzowych od ztoZzenia
reklamacji na koszt i ryzyko wykonawcy w przypadku, gdy: - dostarczono towar ztej jakosci, W przypadku, gdy
ostatni dzier dostawy bedagcej wynikiem reklamacji wypada w dniu ustawowo wolnym od pracy dostawa
nastgpi w pierwszym dniu roboczym po wyznaczonym terminie w godzinach, o ktérych mowa w punkcie 3.5
SIWZ. 9. Warunki wykonania zamOwienia zawarte sg w projekcie umowy, ktéry stanowi zatgcznik nr 5 do
SIWZ. 10. Zamawiajacy informuje, ze podana w punktach 3.12 — 3.19 SIWZ ilo$¢ poszczegdlnego sprzetu
medycznego jednorazowego i wielorazowego uzytku bedgca przedmiotem niniejszego postepowania
przetargowego jest wielkoscig wyliczong w sposéb szacunkowy i w trakcie realizacji przedmiotowej umowy
moze ulec zmianie, zmniejszeniu nie wiecej niz o 20 %, w zaleznosci od rzeczywistych potrzeb
zamawiajgcego, a w sytuacjach tego wymagajgcych nawet rezygnacja z catosci niektérych pozyciji.

11.4) Informacja o czesciach zaméwienia:

Zamoéwienie bylo podzielone na czesci: tak

11.5) Gtéwny Kod CPV: 33140000-3

Dodatkowe kody CPV: 33141310-6, 33141625-7, 33141640-8, 33169000-2, 33199000-1, 18400000-3,
33124130-5, 33162000-3, 39512000-4, 33968000-3, 33141615-4

SEKCJA lll: PROCEDURA

l11.1) TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA: Przetarg nieograniczony

1ll.2) Ogtoszenie dotyczy zakonczenia dynamicznego systemu zakupdw: nie
I11.3) Informacje dodatkowe:

SEKCJA IV: UDZIELENIE ZAMOWIENIA
CZESC NR: 1
NAZWA: Pakiet - nr 1

IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA: 07/01/2021

IV.2) Catkowita wartos¢ zamowienia

Wartos¢ bez VAT 57441.25

Waluta PLN

IV.3) INFORMACJE O OFERTACH

Liczba otrzymanych ofert: 1

w tym:

liczba otrzymanych ofert od matych i srednich przedsiebiorstw: 1

liczba otrzymanych ofert od wykonawcéw z innych panstw czionkowskich Unii Europejskiej: 0
liczba otrzymanych ofert od wykonawcéw z panstw niebedacych czionkami Unii Europejskiej: 0
liczba ofert otrzymanych drogg elektroniczng: 0

IV.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT: 0

IV.5) NAZWA | ADRES WYKONAWCY, KTOREMU UDZIELONO ZAMOWIENIA
Zaméwienie zostato udzielone wykonawcom wspdlnie ubiegajgcym sie o udzielenie: nie
Nazwa wykonawcy: ZARYS International Group Sp. z 0.0., Sp. K.

Email wykonawcy: przetargi@zarys.pl
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Adres pocztowy: ul. Pod Borem 18

Kod pocztowy: 41-808

Miejscowosé: Zabrze

Kraj/woj.: slgskie

Wykonawca jest matym/$rednim przedsiebiorca: tak

Wykonawca pochodzi z innego parstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej: nie

Wykonawca pochodzi z innego panstwa nie bedacego cztonkiem Unii Europejskiej: nie

IV.6) INFORMACJA O CENIE WYBRANEJ OFERTY/ WARTOSCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ O
OFERTACH Z NAJNIZSZA | NAJWYZSZA CENA/KOSZTEM

Cena wybranej oferty/warto$s¢ umowy 62768.55

Oferta z najnizszg ceng/kosztem 62768.55

Oferta z najwyzszg cenag/kosztem 62768.55

Waluta: PLN

IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa

Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania czesci zamowienia podwykonawcy/podwykonawcom: nie
Wartosc¢ lub procentowa cze$é zaméwienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub podwykonawcom:
IV.8) Informacje dodatkowe:

CZESC NR: 2
NAZWA: Pakiet - nr 2

IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA: 07/01/2021

1IV.2) Catkowita wartos¢ zaméwienia

Wartos¢ bez VAT 11040.00

Waluta PLN

IV.3) INFORMACJE O OFERTACH

Liczba otrzymanych ofert: 1

w tym:

liczba otrzymanych ofert od matych i $rednich przedsiebiorstw: 1

liczba otrzymanych ofert od wykonawcéw z innych panstw cztonkowskich Unii Europejskiej: 0
liczba otrzymanych ofert od wykonawcéw z panstw niebedacych cztonkami Unii Europejskiej: O
liczba ofert otrzymanych droga elektroniczng: 0

IV.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT: 0

IV.5) NAZWA | ADRES WYKONAWCY, KTOREMU UDZIELONO ZAMOWIENIA
Zamowienie zostato udzielone wykonawcom wspdlnie ubiegajgcym sie o udzielenie: tak
Nazwa wykonawcy: URTICA Sp. z 0.0.

Email wykonawcy: przetargi@urtica.pl

Adres pocztowy: ul. Krzemieniecka 120

Kod pocztowy: 54-613

Miejscowos¢: Wroctaw

Kraj/woj.: dolno$lgskie

Wykonawca jest matym/$rednim przedsiebiorca: nie

Wykonawca pochodzi z innego parstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej: nie
Wykonawca pochodzi z innego panstwa nie bedacego cztonkiem Unii Europejskiej: nie
Nazwa wykonawcy: Polska Grupa Farmaceutyczna S.A.

Email wykonawcy: przetargi@urtica.pl
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Adres pocztowy: ul. Zbgszynska 3

Kod pocztowy: 91-342

Miejscowosé: £odz

Kraj/woj.: todzkie

Wykonawca jest matym/$rednim przedsiebiorca: nie

Wykonawca pochodzi z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej: nie

Wykonawca pochodzi z innego panstwa nie bedacego cztonkiem Unii Europejskiej: nie

IV.6) INFORMACJA O CENIE WYBRANEJ OFERTY/ WARTOSCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ O
OFERTACH Z NAJNIZSZA | NAJWYZSZA CENA/KOSZTEM

Cena wybranej oferty/wartosé umowy 11923.20

Oferta z najnizszg ceng/kosztem 11923.20

Oferta z najwyzszg ceng/kosztem 11923.20

Waluta: PLN

IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa

Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania czesci zamowienia podwykonawcy/podwykonawcom: nie
Wartos¢ lub procentowa cze$¢é zamoéwienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub podwykonawcom:
IV.8) Informacje dodatkowe:

CZESC NR: 3
NAZWA: Pakiet - nr 3

IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA: 07/01/2021

IV.2) Catkowita warto$¢ zaméwienia

Wartos¢ bez VAT 75400.00

Waluta PLN

IV.3) INFORMACJE O OFERTACH

Liczba otrzymanych ofert: 1

w tym:

liczba otrzymanych ofert od matych i Srednich przedsiebiorstw: 1

liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z innych panstw cztonkowskich Unii Europejskiej: 0
liczba otrzymanych ofert od wykonawcéw z panstw niebedacych cztonkami Unii Europejskiej: O
liczba ofert otrzymanych droga elektroniczng: 0

IV.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT: 0

IV.5) NAZWA | ADRES WYKONAWCY, KTOREMU UDZIELONO ZAMOWIENIA
Zamowienie zostato udzielone wykonawcom wspdlnie ubiegajgcym sie o udzielenie: nie
Nazwa wykonawcy: Stryker Polska Sp. z 0.0.

Email wykonawcy: malgorzata.adamczyk@stryker.com

Adres pocztowy: ul. Poleczki 35

Kod pocztowy: 02-822

Miejscowos¢: Warszawa

Kraj/woj.: mazowieckie

Wykonawca jest matym/$rednim przedsiebiorca: tak

Wykonawca pochodzi z innego parstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej: nie

Wykonawca pochodzi z innego panstwa nie bedacego cztonkiem Unii Europejskiej: nie

IV.6) INFORMACJA O CENIE WYBRANEJ OFERTY/ WARTOSCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ O
OFERTACH Z NAJNIZSZA | NAJWYZSZA CENA/KOSZTEM
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Cena wybranej oferty/warto$¢é umowy 81432.00

Oferta z najnizszg ceng/kosztem 81432.00

Oferta z najwyzszg ceng/kosztem 81432.00

Waluta: PLN

IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa

Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania cze$ci zamowienia podwykonawcy/podwykonawcom: nie
Wartos$¢ lub procentowa cze$¢ zaméwienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub podwykonawcom:
IV.8) Informacje dodatkowe:

CZESC NR: 4
NAZWA: Pakiet - nr 4

IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA: 07/01/2021

IV.2) Catkowita wartos¢ zamowienia

Wartos¢ bez VAT 35360.00

Waluta PLN

IV.3) INFORMACJE O OFERTACH

Liczba otrzymanych ofert: 2

w tym:

liczba otrzymanych ofert od matych i srednich przedsiebiorstw: 2

liczba otrzymanych ofert od wykonawcéw z innych panstw czionkowskich Unii Europejskiej: 0
liczba otrzymanych ofert od wykonawcéw z panstw niebedacych czionkami Unii Europejskiej: 0
liczba ofert otrzymanych drogg elektroniczng: 0

IV.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT: 0

IV.5) NAZWA | ADRES WYKONAWCY, KTOREMU UDZIELONO ZAMOWIENIA

Zaméwienie zostato udzielone wykonawcom wspdlnie ubiegajgcym sie o udzielenie: nie

Nazwa wykonawcy: Modus Przedsiebiorstwo Odziezowe S.A.

Email wykonawcy: lucyna.kowalska@modus.com.pl

Adres pocztowy: ul. Szajnochy 11

Kod pocztowy: 85-738

Miejscowosé: Bydgoszcz

Kraj/woj.: kujawsko - pomorskie

Wykonawca jest matym/$rednim przedsiebiorca: tak

Wykonawca pochodzi z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej: nie

Wykonawca pochodzi z innego paristwa nie bedgcego cztonkiem Unii Europejskiej: nie

IV.6) INFORMACJA O CENIE WYBRANEJ OFERTY/ WARTOSCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ O
OFERTACH Z NAJNIZSZA | NAJWYZSZA CENA/KOSZTEM

Cena wybranej oferty/warto$¢ umowy 38188.80

Oferta z najnizszg ceng/kosztem 38188.80

Oferta z najwyzszg ceng/kosztem 72446.40

Waluta: PLN

IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa

Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania cze$ci zamowienia podwykonawcy/podwykonawcom: nie
Wartos¢ lub procentowa cze$¢ zamédwienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub podwykonawcom:
IV.8) Informacje dodatkowe:
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CZESC NR: 5
NAZWA: Pakiet - nr 5

IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA: 07/01/2021

IV.2) Catkowita wartos¢ zamowienia

Wartos¢ bez VAT 2784.00

Waluta PLN

IV.3) INFORMACJE O OFERTACH

Liczba otrzymanych ofert: 1

w tym:

liczba otrzymanych ofert od matych i srednich przedsiebiorstw: 1

liczba otrzymanych ofert od wykonawcéw z innych panstw czionkowskich Unii Europejskiej: 0
liczba otrzymanych ofert od wykonawcéw z panstw niebedacych czionkami Unii Europejskiej: 0
liczba ofert otrzymanych drogg elektroniczng: 0

IV.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT: 0

IV.5) NAZWA | ADRES WYKONAWCY, KTOREMU UDZIELONO ZAMOWIENIA

Zaméwienie zostato udzielone wykonawcom wspdlnie ubiegajgcym sie o udzielenie: nie

Nazwa wykonawcy: MANA MEDICAL Sp. z o.0.

Email wykonawcy: biuro@mana.com.pl

Adres pocztowy: ul. Okrezna 10, Magdalenka

Kod pocztowy: 05-506

Miejscowosé: Lesznowola

Kraj/woj.: mazowieckie

Wykonawca jest matym/$rednim przedsiebiorca: tak

Wykonawca pochodzi z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej: nie

Wykonawca pochodzi z innego paristwa nie bedgcego cztonkiem Unii Europejskiej: nie

IV.6) INFORMACJA O CENIE WYBRANEJ OFERTY/ WARTOSCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ O
OFERTACH Z NAJNIZSZA | NAJWYZSZA CENA/KOSZTEM

Cena wybranej oferty/warto$¢ umowy 3006.72

Oferta z najnizszg ceng/kosztem 3006.72

Oferta z najwyzszg ceng/kosztem 3006.72

Waluta: PLN

IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa

Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania cze$ci zamowienia podwykonawcy/podwykonawcom: nie
Wartos$¢ lub procentowa cze$¢ zaméwienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub podwykonawcom:
IV.8) Informacje dodatkowe:

CZESC NR: 6
NAZWA: Pakiet - nr 6

IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA: 07/01/2021
IV.2) Catkowita warto$¢ zaméwienia

Wartos¢ bez VAT 13200.00

Waluta PLN

IV.3) INFORMACJE O OFERTACH

Liczba otrzymanych ofert: 1
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w tym:

liczba otrzymanych ofert od matych i $rednich przedsiebiorstw: 1

liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z innych panstw cztonkowskich Unii Europejskiej: 0
liczba otrzymanych ofert od wykonawcéw z panstw niebedacych cztonkami Unii Europejskiej: O
liczba ofert otrzymanych droga elektroniczng: 0

IV.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT: 0

IV.5) NAZWA | ADRES WYKONAWCY, KTOREMU UDZIELONO ZAMOWIENIA

Zamowienie zostato udzielone wykonawcom wspdlnie ubiegajgcym sie o udzielenie: nie

Nazwa wykonawcy: Stryker Polska Sp. z 0.0.

Email wykonawcy: malgorzata.adamczyk@stryker.com

Adres pocztowy: ul. Poleczki 35

Kod pocztowy: 02-822

Miejscowos¢: Warszawa

Kraj/woj.: mazowieckie

Wykonawca jest matym/$rednim przedsiebiorca: tak

Wykonawca pochodzi z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej: nie

Wykonawca pochodzi z innego panstwa nie bedgcego cztonkiem Unii Europejskiej: nie

IV.6) INFORMACJA O CENIE WYBRANEJ OFERTY/ WARTOSCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ O
OFERTACH Z NAJNIZSZA | NAJWYZSZA CENA/KOSZTEM

Cena wybranej oferty/wartosé umowy 14256.00

Oferta z najnizszg ceng/kosztem 14256.00

Oferta z najwyzszg cenag/kosztem 14256.00

Waluta: PLN

IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa

Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania czesci zamoéwienia podwykonawcy/podwykonawcom: nie
Warto$¢ lub procentowa czesé zamowienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub podwykonawcom:
IV.8) Informacje dodatkowe:

CZESC NR: 7
NAZWA: Pakiet - nr 7

IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA: 07/01/2021

IV.2) Catkowita warto$¢ zaméwienia

Wartos¢ bez VAT 11250.00

Waluta PLN

IV.3) INFORMACJE O OFERTACH

Liczba otrzymanych ofert: 1

w tym:

liczba otrzymanych ofert od matych i Srednich przedsiebiorstw: 0

liczba otrzymanych ofert od wykonawcéw z innych panstw cztonkowskich Unii Europejskiej: 0
liczba otrzymanych ofert od wykonawcéw z panstw niebedacych cztonkami Unii Europejskiej: 0
liczba ofert otrzymanych droga elektroniczng: 0

IV.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT: 0

IV.5) NAZWA | ADRES WYKONAWCY, KTOREMU UDZIELONO ZAMOWIENIA
Zamowienie zostato udzielone wykonawcom wspdlnie ubiegajgcym sie o udzielenie: nie
Nazwa wykonawcy: Balton Sp. z 0.0.
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Email wykonawcy: ula@balton.pl

Adres pocztowy: ul. Nowy Swiat 7 m 14

Kod pocztowy: 00-496

Miejscowosé: Warszawa

Kraj/woj.: mazowieckie

Wykonawca jest matym/$rednim przedsiebiorca: nie

Wykonawca pochodzi z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej: nie

Wykonawca pochodzi z innego paristwa nie bedgcego cztonkiem Unii Europejskiej: nie

IV.6) INFORMACJA O CENIE WYBRANEJ OFERTY/ WARTOSCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ O
OFERTACH Z NAJNIZSZA | NAJWYZSZA CENA/KOSZTEM

Cena wybranej oferty/warto$¢ umowy 12150.00

Oferta z najnizszag ceng/kosztem 12150.00

Oferta z najwyzszg ceng/kosztem 12150.00

Waluta: PLN

IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa

Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania cze$ci zamowienia podwykonawcy/podwykonawcom: nie
Wartos¢ lub procentowa cze$¢ zamdwienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub podwykonawcom:
IV.8) Informacje dodatkowe:

CZESC NR: 8

NAZWA: Pakiet - nr 8

Postepowanie / czes$¢ zostato uniewaznione: tak

Nalezy poda¢ podstawe i przyczyne uniewaznienia postepowania:

Podstawg prawng uniewaznienia niniejszego postepowania przetargowego w zakresie Pakietu nr 8 jest art.
93, ust. 1 pkt 1) wyzej przywotanej ustawy — Prawo zamodwien publicznych. Podstawg faktyczng
uniewaznienia jest fakt, iz w zakresie w/w Pakietu nie ztozono zadnej oferty przetargowe;j.

Ogtoszenie o udzieleniu niniejszego zamdwienia publicznego zostato przekazane Prezesowi Urzedu
Zaméwien Publicznych w dniu 05 lutego 2021 roku, ktére to zostato zamieszczone w Biuletynie Zamowien
Publicznych nr 510412862-N-2021 z dnia 05 lutego 2021 roku.

DYREKTOR
SZPITALA POWIATOWEGO
im. dr Tytusa Chatubinskiego w Zakopanem

mgr Regina Tokarz
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