Biatystok, dnia 23.03.2020 r.
Samodzielny Publiczny ZOZ

Wojewddzki Szpital Zespolony im. Jedrzeja Sniadeckiego
ul. M. Sktodowskiej — Curie 26
15-950 Biatystok

Dotyczy: postepowania przetargowego w trybie przetargu nieograniczonego na dostawe etykiet do drukarek
Zebra, tasm do leczenia nietrzymania moczu u mezczyzn oraz akcesoriéw do respiratora Flight
60, oznaczenie postepowania DA.ZP.242.19.2020.

INFORMACJA Z OTWARCIA OFERT

Zamawiajgcy dziatajgc na podstawie art. 86 ust. 5 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku Prawo Zaméwien
Publicznych (tekst jednolity - Dz. U. z 2019 r. poz. 1843) przekazuje ponizej informacje z otwarcia ofert.

Otwarcie ofert odbyto sie w dniu 23.03.2020 r. o godz. 09:10.

Przed otwarciem ofert Zamawiajacy podat kwote, jakg zamierza przeznaczy¢ na sfinansowanie zamoéwienia
w poszczegolnych pakietach.

PAKIET NR 1

Kwota jakg Zamawiajgcy zamierza przeznaczy¢ na sfinansowanie zaméwienia w Pakiecie nr 1 wynosi:
33 372,00 zt.

Do wyznaczonego terminu oferte ztozyli nastepujacy Wykonawcy: BRAK OFERT.

PAKIET NR 2

Kwota jakg Zamawiajgcy zamierza przeznaczy¢ na sfinansowanie zaméwienia w Pakiecie nr 2 wynosi:
146 188,80 zi.

Do wyznaczonego terminu oferte ztozyli nastepujacy Wykonawcy:

Nr Firma (nazwa) lub nazwisko oraz

Termin dostawy
oferty adres Wykonawcy

Wartosé brutto oferty (dni robocze)

Meden-Inmed Sp.zo.o0.

2 Ul. Wendow 2 109 641,60 zt 5 dni
75-847 Koszalin

PAKIET NR 3

Kwota jakg Zamawiajgcy zamierza przeznaczy¢ na sfinansowanie zaméwienia w Pakiecie nr 3 wynosi:
58 720,20 zt.

Do wyznaczonego terminu oferte ztozyli nastepujacy Wykonawcy:



Nr Firma (nazwa) lub nazwisko oraz £ Termin dostawy
oferty adres Wykonawcy Wartose brutto oforty (dni robocze)

Marktronic Computers s.c.
Monika Maj-Myslicka, Marek Myslicki,
Michat Myslicki
Ul. Pitsudskiego 13 lok. 1
26-600 Radom

55 657,50 zt 3 dni

Getinge Polska Sp.zo.o.
3 Ul. Osmariska 14

37 761,00 zt 3 dni
02-823 Warszawa

LIBELI Janusz Bi$

Ul. Nasienna 3 26 534,18 zt 3 dni
44-120 Pyskowice
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(podpis kierownika zamawiajgcego lub osoby upowaznionej)




