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Ogloszenie nr 101493 - 2017 z dnia 2017-06-28 r.
Olecko: Dostawa materiatéw szewnych, klipsow i sSrodkdéw biomedycznych.
OGLOSZENIE O UDZIELENIU ZAMOWIENIA -
Zamieszczanie ogloszenia: obowiazkowe.
Ogloszenie dotyczy: zamowienia publicznego
Zamowienie dotyczy projektu lub programu wspolfinansowanego ze sSrodkow Unii Europejskiej: nie
Nazwa projektu lub programu

Zamodwienie bylo przedmiotem ogloszenia w Biuletynie Zamoéwien Publicznych: tak

Numer ogloszenia: 509088-N-2017

Ogloszenie o zmianie ogloszenia zostalo zamieszczone w Biuletynie Zamoéwien Publicznych: tak
Numer ogloszenia: 85616-2017

SEKCJA I: ZAMAWIAJACY

Postepowanie zostalo przeprowadzone przez centralnego zamawiajacego: nic

Postepowanie zostalo przeprowadzone przez podmiot, ktéremu zamawiajacy powierzyl/powierzyli
przeprowadzenie postepowania: nie

Postepowanie zostalo przeprowadzone wspolnie przez zamawiajacych: nie

Postepowanie zostalo przeprowadzone wspolnie z zamawiajacymi z innych panstw czlonkowskich Unii
Europejskiej: nie

W przypadku przeprowadzania postepowania wspdlnie z zamawiajacymi z innych panstw
czlonkowskich Unii Europejskiej — majgce zastosowanie krajowe prawo zamoéwien publicznych::
Informacje dodatkowe:

I. 1) NAZWA I ADRES: "Olmedica" w Olecku Spotka z ograniczong odpowiedzialno$cia, krajowy numer
identyfikacyjny 619558690, ul. ul. Goldapska 1, 19-400 Olecko, panstwo Polska, woj. warminsko-
mazurskie, tel. 887 520 22 95/96, faks 87 520 25 43, e-mail olmedica@olmedica.pl

Adres strony internetowej (URL): www.olmedica.pl

I. 2) RODZAJ ZAMAWIAJACEGO:

Inny: "Olmedica" w Olecku Spotka z ograniczong odpowiedzialnoscia

1.3) WSPOLNE UDZIELANIE ZAMOWIENIA (jezeli dotyczy):

Podziat obowigzkéw migdzy zamawiajacymi w przypadku wspolnego udzielania zamowienia, w tym w
przypadku wspolnego przeprowadzania postgpowania z zamawiajacymi z innych panstw cztonkowskich
Unii Europejskiej (jezeli zamowienie zostato udzielone przez kazdego z zamawiajacych indywidualnie
informacja w sekcji I jest podawana przez kazdego z zamawiajacych, jezeli zamowienie zostalo udzielone w
imieniu i na rzecz pozostalych zamawiajacych w sekcji I nalezy wskaza¢ ktory z zamawiajacych zawart
umowe):

SEKCJA II: PRZEDMIOT ZAMOWIENIA

I1.1) Nazwa nadana zaméwieniu przez zamawiajacego:

Dostawa materiatdéw szewnych, klipsow i srodkéw biomedycznych.

Numer referencyjny (jezeli dotyczy):

ZP/8 - 2017/PN — materiaty szewne

I1.2) Rodzaj zaméwienia: Dostawy

I1.3) Krotki opis przedmiotu zamowienia (wielkos¢, zakres, rodzaj i ilos¢ dostaw, ustug lub robot
budowlanych lub okreslenie zapotrzebowania i wymagan ) a w przypadku partnerstwa innowacyjnego -
okreslenie zapotrzebowania na innowacyjny produkt, ustuge lub roboty budowlane:

Przedmiotem zamowienia jest dostawa materiatow szewnych, klipsow i §rodkéw biomedycznych do apteki
szpitalnej w "Olmedica" w Olecku Sp z o o. Orientacyjne ilo$ci materiatoéw okreslajace zapotrzebowanie na
okres umowny okresla zatacznik nr 4. Ze wzgledow organizacyjnych i gospodarczych zakupy dokonywane
beda sukcesywnie na podstawie wezesniejszego zamowienia pisemnego lub telefonicznego.

Sad Rejonowy w Olsztynie VIII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego KRS 0000164875
Wysoko$¢ kapitatu zakladowego: 4.629.000 PLN
Certyfikat ISO 9001:2008 nr: 169579-2014-AQ-POL-RVA
Centrum Monitorowania Jakosci w Ochronie Zdrowia Certyfikat akredytacyjny nr: 2016/40
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11.4) Informacja o cze$ciach zaméwienia:

Zamoéwienie podzielone jest na cze$ci: Tak

I1.5) Gtéwny Kod CPV: 33141000-0

Dodatkowe kody CPV: 33141100-1, 33141121-4, 33141120-7

SEKCJA III: PROCEDURA

I11.1) TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA

Przetarg niecograniczony

I11.2) Ogloszenie dotyczy zakonczenia dynamicznego systemu zakupow

I11.3) Informacje dodatkowe:

CZESC NR: | NAZWA: Szwy skorne
Postepowanie/czes$¢ zostalo uniewaznione nie

Nalezy poda¢ podstawe i przyczyne¢ uniewaznienia postepowania:

IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA: 14/06/2017

IV.2 Calkowita wartos¢ zamowienia

Wartos¢ bez VAT32719.20

Waluta PLN

IV.3) INFORMACJE O OFERTACH

Liczba otrzymanych ofert 1

w tym

Liczba otrzymanych ofert od matych i Srednich przedsiebiorstw:

Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z innych panstw czlonkowskich Unii Europejskiej:
Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z panstw niebedacych czlonkami Unii Europejskiej:
liczba ofert otrzymanych droga elektroniczng:

1V.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT: 0

IV.5) NAZWA I ADRES WYKONAWCY, KTOREMU UDZIELONO ZAMOWIENIA
Zamowienie zostato udzielone wykonawcom wspolnie ubiegajagcym sie o udzielenie: nie

Mikamed Sp. z o. 0., ul. Badkowskiego 41/ 7, 80-137, Gdansk , kraj/woj. pomorskie

Wykonawca jest matym/$rednim przedsigbiorca: nie

Wykonawca pochodzi z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej: nie

Skrot literowy nazwy panstwa:

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

Skrot literowy nazwy panstwa:

IV.6) INFORMACJA O CENIE WYBRANEJ OFERTY/ WARTOSCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ
O OFERTACH Z NAJNIZSZA 1 NAJWYZSZA CENA/KOSZTEM

Cena wybranej oferty/warto$s¢ umowy 32719.20

Oferta z najnizsza cena/kosztem 32719.20

> Oferta z najwyzszq cena/kosztem 32719.20

Waluta: PLN

IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa

Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania cze$ci zaméwienia podwykonawcy/podwykonawcom
Wartos$¢ lub procentowa cze$¢ zamowienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub
podwykonawcom:

IV.8) Informacje dodatkowe:

CZESC NR: 2 NAZWA: Szwy wewng¢trzne

Postepowanie/czes¢ zostato uniewaznione nie
Nalezy poda¢ podstawe i przyczyne uniewaznienia postgpowania:

Sad Rejonowy w Olsztynie VIII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego KRS 0000164875
Wysoko$¢ kapitatu zakladowego: 4.629.000 PLN
Certyfikat ISO 9001:2008 nr: 169579-2014-AQ-POL-RVA
Centrum Monitorowania Jakosci w Ochronie Zdrowia Certyfikat akredytacyjny nr: 2016/40
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IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA: 14/06/2017

IV.2 Calkowita warto$¢ zaméwienia

Warto$¢ bez VAT 143948.40

Waluta PLN

IV.3) INFORMACJE O OFERTACH

Liczba otrzymanych ofert 1

w tym

Liczba otrzymanych ofert od malych i $Srednich przedsiebiorstw:

Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z innych panstw czlonkowskich Unii Europejskiej:
Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z panstw niebedacych czlonkami Unii Europejskiej:
liczba ofert otrzymanych droga elektroniczna:

IV.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT: 0

IV.5) NAZWA I ADRES WYKONAWCY, KTOREMU UDZIELONO ZAMOWIENIA
Zamowienie zostato udzielone wykonawcom wspolnie ubiegajacym si¢ o udzielenie: nie

Mikamed Sp. z o. 0., , ul. Badkowskiego 41/ 7, 80-137, Gdansk, kraj/woj. pomorskie

Wykonawca jest matym/$rednim przedsigbiorca: nie

Wykonawca pochodzi z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej: nie

Skrot literowy nazwy panstwa:

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

Skrét literowy nazwy panstwa:

IV.6) INFORMACJA O CENIE WYBRANEJ OFERTY/ WARTOSCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ
O OFERTACH Z NAJNIZSZA 1 NAJWYZSZA CENA/KOSZTEM

Cena wybranej oferty/warto$¢ umowy 143948.40

Oferta z najnizsza cena/kosztem 143948.40

> Oferta z najwyzsza cena/kosztem 143948.40

Waluta: PLN

IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa

Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania cze$ci zamowienia podwykonawcy/podwykonawcom
Warto$¢ lub procentowa cze$¢ zamoéwienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub
podwykonawcom:

IV.8) Informacje dodatkowe:

CZESC NR: 3 NAZWA: Szwy naczyniowe

Postepowanie/czes¢ zostalo uniewaznione nie

Nalezy poda¢ podstawe i przyczyne uniewaznienia postgpowania:

IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA: 14/06/2017

IV.2 Calkowita warto$¢ zaméwienia

Warto$¢ bez VAT9354.00

Waluta PLN

IV.3) INFORMACJE O OFERTACH

Liczba otrzymanych ofert 1

w tym

Liczba otrzymanych ofert od malych i Srednich przedsi¢biorstw:

Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z innych panstw czlonkowskich Unii Europejskiej:
Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z panstw niebedacych czlonkami Unii Europejskiej:
liczba ofert otrzymanych droga elektroniczna:

IV.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT: 0

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

Sad Rejonowy w Olsztynie VIII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego KRS 0000164875
Wysoko$¢ kapitatu zakladowego: 4.629.000 PLN
Certyfikat ISO 9001:2008 nr: 169579-2014-AQ-POL-RVA
Centrum Monitorowania Jakosci w Ochronie Zdrowia Certyfikat akredytacyjny nr: 2016/40
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Zamowienie zostalo udzielone wykonawcom wspdlnie ubiegajacym si¢ o udzielenie:

nie

Mikamed Sp. z o. 0., ul. Badkowskiego 41/ 7, 80-137 , Gdansk , kraj/woj. pomorskie

Wykonawca jest matym/srednim przedsigbiorca: nie

Wykonawca pochodzi z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej: nie

Skrét literowy nazwy panstwa:

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

Skroét literowy nazwy panstwa:

IV.6) INFORMACJA O CENIE WYBRANEJ OFERTY/ WARTOSCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ
O OFERTACH Z NAJNIZSZA 1 NAJWYZSZA CENA/KOSZTEM

Cena wybranej oferty/warto$s¢ umowy 9354.00

Oferta z najnizsza cena/kosztem 9354.00

> Oferta z najwyzszg cena/kosztem 9354.00

Waluta: PLN

IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa

Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania cze$ci zaméwienia podwykonawcy/podwykonawcom
Warto$¢ lub procentowa cze$¢ zamodwienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub
podwykonawcom:

1V.8) Informacje dodatkowe:

CZESC NR: 4 NAZWA: Ginekologia
Postepowanie/czgsé zostalo uniewaznione nie

Nalezy poda¢ podstawe i przyczyne uniewaznienia postgpowania:

IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA: 14/06/2017

IV.2 Calkowita warto$¢ zaméwienia

Warto$¢ bez VAT 22663.20

Waluta PLN

IV.3) INFORMACJE O OFERTACH

Liczba otrzymanych ofert 1

w tym

Liczba otrzymanych ofert od matych i Srednich przedsiebiorstw:

Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z innych panstw czlonkowskich Unii Europejskiej:
Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z panstw niebedacych czlonkami Unii Europejskiej:
liczba ofert otrzymanych droga elektroniczna:

IV.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT: 0

IV.5) NAZWA I ADRES WYKONAWCY, KTOREMU UDZIELONO ZAMOWIENIA
Zamowienie zostalo udzielone wykonawcom wspdlnie ubiegajacym si¢ o udzielenie: nie

Mikamed Sp. z o. 0., ul. Badkowskiego 41/ 7, 80-137 , Gdansk , kraj/woj. pomorskie

Wykonawca jest matym/srednim przedsigbiorca: nie

Wykonawca pochodzi z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej: nie

Skrét literowy nazwy panstwa:

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

Skrot literowy nazwy panstwa:

IV.6) INFORMACJA O CENIE WYBRANEJ OFERTY/ WARTOSCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ
O OFERTACH Z NAJNIZSZA 1 NAJWYZSZA CENA/KOSZTEM

Cena wybranej oferty/warto$¢ umowy 22663.20

Oferta z najnizsza cena/kosztem 22663.20

> Oferta z najwyzszg cena/kosztem 22663.20

Sad Rejonowy w Olsztynie VIII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego KRS 0000164875
Wysoko$¢ kapitatu zakladowego: 4.629.000 PLN
Certyfikat ISO 9001:2008 nr: 169579-2014-AQ-POL-RVA
Centrum Monitorowania Jakosci w Ochronie Zdrowia Certyfikat akredytacyjny nr: 2016/40

4/15



,,Olmedica” w Olecku sp. z o0.0.
REGON: 519558690 NIP: 847-14-88-956
* ul. Goldapska 1, 19 — 400 Olecko, tel (087) 520 22 95-96
Fax. (087) 52025 43
e-mail: olmedica@olmedica.pl

JASYSTy
Ty,

%,

ERr,
N
050

™)

CERWF KAT 201640

Waluta: PLN

IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa

Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania cze$ci zamowienia podwykonawcy/podwykonawcom
Warto$¢ lub procentowa cze$¢ zamodwienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub
podwykonawcom:

1V.8) Informacje dodatkowe:

CZESC NR: 5 NAZWA: Petle
Postepowanie/czgs¢ zostalo uniewaznione nie

Nalezy poda¢ podstawe i przyczyne uniewaznienia postgpowania:

IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA: 14/06/2017

IV.2 Calkowita warto$¢ zamowienia

Wartos$¢ bez VAT 9012.00

Waluta PLN

IV.3) INFORMACJE O OFERTACH

Liczba otrzymanych ofert]

w tym

Liczba otrzymanych ofert od malych i Srednich przedsi¢biorstw:

Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z innych panstw czlonkowskich Unii Europejskiej:
Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z panstw niebedacych czlonkami Unii Europejskiej:
liczba ofert otrzymanych droga elektroniczna:

1V.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT: 0

IV.5) NAZWA I ADRES WYKONAWCY, KTOREMU UDZIELONO ZAMOWIENIA
Zamowienie zostato udzielone wykonawcom wspdlnie ubiegajagcym si¢ o udzielenie:

nie

Mikamed Sp. z o. 0., ul. Badkowskiego 41/ 7, 80-137, Gdansk, kraj/woj. pomorskie

Wykonawca jest matym/$rednim przedsigbiorca: nie

Wykonawca pochodzi z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej: nie

Skrot literowy nazwy panstwa:

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

Skrét literowy nazwy panstwa:

IV.6) INFORMACJA O CENIE WYBRANEJ OFERTY/ WARTOSCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ
O OFERTACH Z NAJNIZSZA 1 NAJWYZSZA CENA/KOSZTEM

Cena wybranej oferty/warto$¢ umowy 9012.00

Oferta z najnizsza ceng/kosztem 9012.00

> Oferta z najwyzsza cena/kosztem 9012.00

Waluta: PLN

IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa

Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania cze$ci zamowienia podwykonawcy/podwykonawcom
Warto$¢ lub procentowa cze$¢ zamoéwienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub
podwykonawcom:

IV.8) Informacje dodatkowe:

CZESC NR: 6 NAZWA: Plecionka
Postepowanie/czgs¢ zostalo uniewaznione nie

Nalezy poda¢ podstawe i przyczyne uniewaznienia postgpowania:

IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA: 14/06/2017

IV.2 Calkowita warto$¢ zamowienia

Sad Rejonowy w Olsztynie VIII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego KRS 0000164875
Wysoko$¢ kapitatu zakladowego: 4.629.000 PLN
Certyfikat ISO 9001:2008 nr: 169579-2014-AQ-POL-RVA
Centrum Monitorowania Jakosci w Ochronie Zdrowia Certyfikat akredytacyjny nr: 2016/40
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Wartos$¢ bez VAT2904.00

Waluta PLN

IV.3) INFORMACJE O OFERTACH

Liczba otrzymanych ofert 1

w tym

Liczba otrzymanych ofert od matych i Srednich przedsiebiorstw:

Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z innych panstw czlonkowskich Unii Europejskiej:
Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z panstw niebedacych czlonkami Unii Europejskiej:
liczba ofert otrzymanych droga elektroniczna:

IV.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT: 0

IV.5) NAZWA I ADRES WYKONAWCY, KTOREMU UDZIELONO ZAMOWIENIA
Zamowienie zostalo udzielone wykonawcom wspdlnie ubiegajacym si¢ o udzielenie: nie

Mikamed Sp. z o. o. , ul. Badkowskiego 41/ 7, 80-137 , Gdansk , kraj/woj. pomorskie

Wykonawca jest matym/srednim przedsigbiorca: nie

Wykonawca pochodzi z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej: nie

Skrét literowy nazwy panstwa:

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

Skrot literowy nazwy panstwa:

IV.6) INFORMACJA O CENIE WYBRANEJ OFERTY/ WARTOSCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ
O OFERTACH Z NAJNIZSZA 1 NAJWYZSZA CENA/KOSZTEM

Cena wybranej oferty/warto$¢ umowy 2904.00

Oferta z najnizsza cena/kosztem 2904.00

> Oferta z najwyzszg cena/kosztem 2904.00

Waluta: PLN

IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa

Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania cze$ci zaméwienia podwykonawcy/podwykonawcom
Warto$¢ lub procentowa cze$¢ zamdwienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub
podwykonawcom:

IV.8) Informacje dodatkowe:

. . NAZWA:
CZESCNR: 7 Odbarczajacy
Postgpowanie/czegs¢ zostato uniewaznione tak

Nalezy poda¢ podstawe i przyczyne uniewaznienia postgpowania:

Uzasadnienie prawne: art. 93 ust. 1 pkt 1 ustawy PZP ,.nie ztozono zadnej oferty”

Uzasadnienie faktyczne: do uptywu terminu na sktadanie ofert, tj. 26.05.2017 r. , godz:

10.30 nie wptyneta zadna oferta.

IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA:

IV.2 Calkowita warto$¢ zamowienia

Wartos$¢ bez VAT

Waluta

IV.3) INFORMACJE O OFERTACH

Liczba otrzymanych ofert

w tym

Liczba otrzymanych ofert od matych i Srednich przedsiebiorstw:

Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z innych panstw czlonkowskich Unii Europejskiej:
Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z panstw niebedacych czlonkami Unii Europejskiej:
liczba ofert otrzymanych droga elektroniczna:

Sad Rejonowy w Olsztynie VIII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego KRS 0000164875
Wysoko$¢ kapitatu zakladowego: 4.629.000 PLN
Certyfikat ISO 9001:2008 nr: 169579-2014-AQ-POL-RVA
Centrum Monitorowania Jakosci w Ochronie Zdrowia Certyfikat akredytacyjny nr: 2016/40
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IV.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT:

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

Zamowienie zostato udzielone wykonawcom wspolnie ubiegajacym si¢ o udzielenie: nie

kraj/woj.

Wykonawca jest matym/srednim przedsiebiorca: nie

Wykonawca pochodzi z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej: nie

Skroét literowy nazwy panstwa:

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

Skrot literowy nazwy panstwa:

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

Cena wybranej oferty/warto$¢ umowy

Oferta z najnizsza cena/kosztem

> Oferta z najwyzszg cena/kosztem

Waluta:

IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa

Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania cze$ci zamowienia podwykonawcy/podwykonawcom
Wartos$¢ lub procentowa cze$¢ zamowienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub
podwykonawcom:

IV.8) Informacje dodatkowe:

iy NAZWA:
CZESCNR: 8 Silikonowe gumki
Postepowanie/czes¢ zostato uniewaznione tak

Nalezy poda¢ podstawg i przyczyne uniewaznienia postgpowania:

Uzasadnienie prawne: art. 93 ust. 1 pkt 1 ustawy PZP ,nie ztozono Zadnej oferty”

Uzasadnienie faktyczne: do uptywu terminu na sktadanie ofert, tj. 26.05.2017 r. , godz:

10.30 nie wptyneta zadna oferta.

IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA:

IV.2 Calkowita warto$¢ zamowienia

Warto$¢ bez VAT

Waluta

IV.3) INFORMACJE O OFERTACH

Liczba otrzymanych ofert

w tym

Liczba otrzymanych ofert od malych i Srednich przedsiebiorstw:

Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z innych panstw czlonkowskich Unii Europejskiej:
Liczba otrzymanych ofert od wykonawcéw z panstw niebedacych cztonkami Unii Europejskiej:
liczba ofert otrzymanych droga elektroniczna:

1V.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT:

IV.5) NAZWA I ADRES WYKONAWCY, KTOREMU UDZIELONO ZAMOWIENIA
Zamowienie zostalo udzielone wykonawcom wspolnie ubiegajacym si¢ o udzielenie: nie

kraj/woj.

Wykonawca jest matym/$rednim przedsigbiorca: nie

Wykonawca pochodzi z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej: nie

Skroét literowy nazwy panstwa:

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

Sad Rejonowy w Olsztynie VIII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego KRS 0000164875
Wysoko$¢ kapitatu zakladowego: 4.629.000 PLN
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Skrot literowy nazwy panstwa:

IV.6) INFORMACJA O CENIE WYBRANEJ OFERTY/ WARTOSCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ
O OFERTACH Z NAJNIZSZA 1 NAJWYZSZA CENA/KOSZTEM

Cena wybranej oferty/warto$¢ umowy

Oferta z najnizsza cena/kosztem

> Oferta z najwyzszq cena/kosztem

Waluta:

IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa

Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania cze$ci zaméwienia podwykonawcy/podwykonawcom
Wartos$¢ lub procentowa cze$¢ zamowienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub
podwykonawcom:

IV.8) Informacje dodatkowe:

CZESC NR: 9 NAZWA: Klipsy
Postepowanie/czes¢ zostato uniewaznione nie

Nalezy poda¢ podstawe 1 przyczyne uniewaznienia postgpowania:

IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA: 14/06/2017

IV.2 Calkowita warto$¢ zaméwienia

Wartos¢ bez VAT 2280.00

Waluta PLN

IV.3) INFORMACJE O OFERTACH

Liczba otrzymanych ofertl

w tym

Liczba otrzymanych ofert od matych i Srednich przedsiebiorstw:

Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z innych panstw czlonkowskich Unii Europejskiej:
Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z panstw niebedacych czlonkami Unii Europejskiej:
liczba ofert otrzymanych droga elektroniczna:

IV.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT: 0

IV.5) NAZWA I ADRES WYKONAWCY, KTOREMU UDZIELONO ZAMOWIENIA
Zamowienie zostalo udzielone wykonawcom wspdlnie ubiegajacym si¢ o udzielenie: nie

Beryl Med Ltd , ul. Sadowa 14 , 05-410 , Jozefow, kraj/woj. mazowieckie

Wykonawca jest matym/$rednim przedsigbiorca: nie

Wykonawca pochodzi z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej: nie

Skrét literowy nazwy panstwa:

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

Skroét literowy nazwy panstwa:

IV.6) INFORMACJA O CENIE WYBRANEJ OFERTY/ WARTOSCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ
O OFERTACH Z NAJNIZSZA 1 NAJWYZSZA CENA/KOSZTEM

Cena wybranej oferty/warto$¢ umowy 2280.00

Oferta z najnizsza cena/kosztem 2280.00

> Oferta z najwyzszg cena/kosztem 2280.00

Waluta: PLN

IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa

Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania cze$ci zaméwienia podwykonawcy/podwykonawcom
Wartos$¢ lub procentowa cze$¢ zamowienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub
podwykonawcom:

IV.8) Informacje dodatkowe:

CZESC NR: 10 NAZWA: Tasémy

Sad Rejonowy w Olsztynie VIII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego KRS 0000164875
Wysoko$¢ kapitatu zakladowego: 4.629.000 PLN
Certyfikat ISO 9001:2008 nr: 169579-2014-AQ-POL-RVA
Centrum Monitorowania Jakosci w Ochronie Zdrowia Certyfikat akredytacyjny nr: 2016/40
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watrobowe

Postgpowanie/czegsé zostalo uniewaznione tak

Nalezy poda¢ podstawe i przyczyne uniewaznienia postgpowania:

Uzasadnienie prawne: art. 93 ust. 1 pkt 1 ustawy PZP ,,nie zlozono Zadnej oferty”
Uzasadnienie faktyczne: do uptywu terminu na sktadanie ofert, tj. 26.05.2017 r. , godz:
10.30 nie wptyneta zadna oferta.

IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA:

IV.2 Calkowita warto$¢ zaméwienia

Wartos$¢ bez VAT

Waluta

IV.3) INFORMACJE O OFERTACH

Liczba otrzymanych ofert

w tym

Liczba otrzymanych ofert od matych i Srednich przedsiebiorstw:

Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z innych panstw czlonkowskich Unii Europejskiej:
Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z panstw niebedacych czlonkami Unii Europejskiej:
liczba ofert otrzymanych droga elektroniczna:

IV.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT:

IV.5) NAZWA I ADRES WYKONAWCY, KTOREMU UDZIELONO ZAMOWIENIA
Zamowienie zostalo udzielone wykonawcom wspolnie ubiegajacym si¢ o udzielenie: nie

kraj/woj.

Wykonawca jest matym/srednim przedsigbiorca: nie

Wykonawca pochodzi z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej: nie

Skrét literowy nazwy panstwa:

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

Skrot literowy nazwy panstwa:

IV.6) INFORMACJA O CENIE WYBRANEJ OFERTY/ WARTOSCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ
O OFERTACH Z NAJNIZSZA 1 NAJWYZSZA CENA/KOSZTEM

Cena wybranej oferty/warto$¢ umowy

Oferta z najnizsza cena/kosztem

> Oferta z najwyzszq cena/kosztem

Waluta:

IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa

Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania cze$ci zaméwienia podwykonawcy/podwykonawcom
Warto$¢ lub procentowa cze$¢ zamdwienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub
podwykonawcom:

IV.8) Informacje dodatkowe:

CZESC NR: 11 NAZWA: 1. siatki przepuklinowe

Postepowanie/czgs¢ zostalo uniewaznione nie

Nalezy poda¢ podstawe i przyczyne uniewaznienia postgpowania:
IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA: 14/06/2017

IV.2 Calkowita warto$¢ zamowienia

Wartos¢ bez VAT264.00

Waluta PLN

IV.3) INFORMACJE O OFERTACH

Liczba otrzymanych ofert2

w tym

Sad Rejonowy w Olsztynie VIII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego KRS 0000164875
Wysoko$¢ kapitatu zakladowego: 4.629.000 PLN
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Liczba otrzymanych ofert od malych i Srednich przedsi¢biorstw:

Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z innych panstw czlonkowskich Unii Europejskiej:
Liczba otrzymanych ofert od wykonawcéw z panstw niebedacych cztonkami Unii Europejskiej:
liczba ofert otrzymanych droga elektroniczna:

1V.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT: 0

IV.5) NAZWA I ADRES WYKONAWCY, KTOREMU UDZIELONO ZAMOWIENIA
Zamowienie zostalo udzielone wykonawcom wspolnie ubiegajacym si¢ o udzielenie: nie

Sun-Med. SC, ul. Franciszkanska 104/112, 91-845, 1.6dz, kraj/woj. t6dzkie

Wykonawca jest matym/$rednim przedsigbiorca: nie

Wykonawca pochodzi z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej: nie

Skroét literowy nazwy panstwa:

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

Skrot literowy nazwy panstwa:

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

Cena wybranej oferty/warto$¢ umowy 264.00

Oferta z najnizsza cena/kosztem 264.00

> Oferta z najwyzsza cena/kosztem 384.00

Waluta: PLN

IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa

Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania cze$ci zaméwienia podwykonawcy/podwykonawcom
Wartos¢ lub procentowa cze$¢ zamowienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub
podwykonawcom:

IV.8) Informacje dodatkowe:

CZESC NR: 11 NAZWA: 2. siatki przepuklinowe

Postgpowanie/cze$¢ zostato uniewaznione nie

Nalezy podac¢ podstawg 1 przyczyne¢ uniewaznienia postgpowania:

IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA: 14/06/2017

IV.2 Calkowita warto$¢ zamowienia

Warto$¢ bez VAT 2450.00

Waluta PLN

IV.3) INFORMACJE O OFERTACH

Liczba otrzymanych ofert1

w tym

Liczba otrzymanych ofert od malych i Srednich przedsiebiorstw:

Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z innych panstw czlonkowskich Unii Europejskiej:
Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z panstw niebedacych czlonkami Unii Europejskiej:
liczba ofert otrzymanych droga elektroniczna:

1V.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT: 0

IV.5) NAZWA I ADRES WYKONAWCY, KTOREMU UDZIELONO ZAMOWIENIA
Zamowienie zostato udzielone wykonawcom wspolnie ubiegajacym si¢ o udzielenie: nie
Sun-Med. SC, ul. Franciszkanska 104/112, 91-845, 1.6dz, kraj/woj. t6dzkie

Wykonawca jest matym/Srednim przedsiebiorca: nie

Wykonawca pochodzi z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej: nie

Skroét literowy nazwy panstwa:

Wykonawca pochodzi z innego panstwa nie bgdacego cztonkiem Unii Europejskiej: nie
Skrot literowy nazwy panstwa:

Sad Rejonowy w Olsztynie VIII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego KRS 0000164875
Wysoko$¢ kapitatu zakladowego: 4.629.000 PLN
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10/15



,,Olmedica” w Olecku sp. z o0.0.
REGON: 519558690 NIP: 847-14-88-956
* ul. Goldapska 1, 19 — 400 Olecko, tel (087) 520 22 95-96
Fax. (087) 52025 43
e-mail: olmedica@olmedica.pl

IV.6) INFORMACJA O CENIE WYBRANEJ OFERTY/ WARTOSCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ
O OFERTACH Z NAJNIZSZA 1 NAJWYZSZA CENA/KOSZTEM

Cena wybranej oferty/warto$¢ umowy 2450.00

Oferta z najnizsza cena/kosztem 2450.00

> Oferta z najwyzszg cena/kosztem 2450.00

Waluta: PLN

IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa

Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania cze$ci zaméwienia podwykonawcy/podwykonawcom
Wartos$¢ lub procentowa cze$¢ zamowienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub
podwykonawcom:

IV.8) Informacje dodatkowe:

CZESC NR: 11 NAZWA: 3. Siatki przepuklinowe

Postepowanie/czes¢ zostalo uniewaznione nie

Nalezy poda¢ podstawe i przyczyne uniewaznienia postgpowania:

IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA: 14/06/2017

IV.2 Calkowita warto$¢ zaméwienia

Warto$¢ bez VAT920.50

Waluta PLN

IV.3) INFORMACJE O OFERTACH

Liczba otrzymanych ofert 2

w tym

Liczba otrzymanych ofert od malych i Srednich przedsiebiorstw:

Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z innych panstw czlonkowskich Unii Europejskiej:
Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z panstw niebedacych czlonkami Unii Europejskiej:
liczba ofert otrzymanych droga elektroniczna:

IV.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT: 0

IV.5) NAZWA I ADRES WYKONAWCY, KTOREMU UDZIELONO ZAMOWIENIA
Zamowienie zostato udzielone wykonawcom wspolnie ubiegajacym si¢ o udzielenie: nie

Sun-Med. SC, ul. Franciszkanska 104/112, 91-845, £.6dz, kraj/woj. t6dzkie

Wykonawca jest matym/srednim przedsiebiorca: nie

Wykonawca pochodzi z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej: nie

Skroét literowy nazwy panstwa:

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

Skrot literowy nazwy panstwa:

IV.6) INFORMACJA O CENIE WYBRANEJ OFERTY/ WARTOSCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ
O OFERTACH Z NAJNIZSZA 1 NAJWYZSZA CENA/KOSZTEM

Cena wybranej oferty/warto$¢ umowy 920.50

Oferta z najnizsza cena/kosztem 920.50

> Oferta z najwyzszg cena/kosztem 980.00

Waluta: PLN

IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa

Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania cze$ci zamowienia podwykonawcy/podwykonawcom
Wartos$¢ lub procentowa cze$¢ zamowienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub
podwykonawcom:

IV.8) Informacje dodatkowe:

CZESC NR: 11 NAZWA: 4. siatki przepuklinowe
Postepowanie/czes¢ zostalo uniewaznione nie

Sad Rejonowy w Olsztynie VIII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego KRS 0000164875
Wysoko$¢ kapitatu zakladowego: 4.629.000 PLN
Certyfikat ISO 9001:2008 nr: 169579-2014-AQ-POL-RVA
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Nalezy poda¢ podstawe i przyczyne uniewaznienia postgpowania:

IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA: 14/06/2017

IV.2 Calkowita wartos¢ zamowienia

Warto$¢ bez VAT 15000.00

Waluta PLN

IV.3) INFORMACJE O OFERTACH

Liczba otrzymanych ofert 1

w tym

Liczba otrzymanych ofert od malych i Srednich przedsi¢biorstw:

Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z innych panstw czlonkowskich Unii Europejskiej:
Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z panstw niebedacych czlonkami Unii Europejskiej:
liczba ofert otrzymanych droga elektroniczna:

1V.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT: 0

IV.5) NAZWA I ADRES WYKONAWCY, KTOREMU UDZIELONO ZAMOWIENIA
Zamowienie zostato udzielone wykonawcom wspolnie ubiegajacym si¢ o udzielenie: nie

Mikamed Sp. z o. 0., ul. Badkowskiego 41/ 7, 80-137, Gdansk, kraj/woj. pomorskie

Wykonawca jest matym/$rednim przedsigbiorca: nie

Wykonawca pochodzi z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej: nie

Skrot literowy nazwy panstwa:

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

Skrét literowy nazwy panstwa:

IV.6) INFORMACJA O CENIE WYBRANEJ OFERTY/ WARTOSCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ
O OFERTACH Z NAJNIZSZA 1 NAJWYZSZA CENA/KOSZTEM

Cena wybranej oferty/warto$¢ umowy 15000.00

Oferta z najnizsza cena/kosztem 15000.00

> Oferta z najwyzszg cena/kosztem 15000.00

Waluta: PLN

IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa

Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania cze$ci zamoéwienia podwykonawcy/podwykonawcom
Warto$¢ lub procentowa cze$¢ zamdwienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub
podwykonawcom:

IV.8) Informacje dodatkowe:

CZESC NR: 12 NAZWA: 1. tasmy, siatki ginekologiczne

Postepowanie/czgs¢ zostalo uniewaznione nie

Nalezy poda¢ podstawe i przyczyne uniewaznienia

postepowania:

IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA: 14/06/2017

IV.2 Calkowita wartos¢ zamowienia

Warto$¢ bez VAT 3800.00

Waluta PLN

IV.3) INFORMACJE O OFERTACH

Liczba otrzymanych ofert 2

w tym

Liczba otrzymanych ofert od malych i Srednich przedsi¢biorstw:

Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z innych panstw czlonkowskich Unii Europejskiej:
Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z panstw niebedacych czlonkami Unii Europejskiej:
liczba ofert otrzymanych droga elektroniczna:

Sad Rejonowy w Olsztynie VIII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego KRS 0000164875
Wysoko$¢ kapitatu zakladowego: 4.629.000 PLN
Certyfikat ISO 9001:2008 nr: 169579-2014-AQ-POL-RVA
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IV.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT: 0

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

Zamowienie zostato udzielone wykonawcom wspolnie ubiegajacym si¢ o udzielenie: nie

Intermedical Pawet Kot Capital Towers, ul. Podwistocze 34/83, 35-309, Rzeszow, kraj/woj. podkarpackie
Wykonawca jest matym/$rednim przedsigbiorca: nie

Wykonawca pochodzi z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej: nie

Skrot literowy nazwy panstwa:

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

Skrét literowy nazwy panstwa:

IV.6) INFORMACJA O CENIE WYBRANEJ OFERTY/ WARTOSCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ
O OFERTACH Z NAJNIZSZA 1 NAJWYZSZA CENA/KOSZTEM

Cena wybranej oferty/warto$¢ umowy 3800.00

Oferta z najnizsza ceng/kosztem 3800.00

> Oferta z najwyzszg cena/kosztem 5690.00

Waluta: PLN

IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa

Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania cze$ci zamowienia podwykonawcy/podwykonawcom
Wartos$¢ lub procentowa cze$¢ zamodwienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub
podwykonawcom:

IV.8) Informacje dodatkowe:

CZESC NR: 12 NAZWA: 2. ta§my, siatki ginekologiczne

Postgpowanie/czes$¢ zostato uniewaznione nie

Nalezy poda¢ podstawe i przyczyne uniewaznienia

postepowania:

IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA: 14/06/2017

IV.2 Calkowita warto$¢ zaméwienia

Wartos¢ bez VAT4900.00

Waluta PLN

IV.3) INFORMACJE O OFERTACH

Liczba otrzymanych ofert3

w tym

Liczba otrzymanych ofert od malych i $Srednich przedsiebiorstw:

Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z innych panstw czlonkowskich Unii Europejskiej:
Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z panstw niebedacych czlonkami Unii Europejskiej:
liczba ofert otrzymanych droga elektroniczna:

1V.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT: 0

IV.5) NAZWA I ADRES WYKONAWCY, KTOREMU UDZIELONO ZAMOWIENIA
Zamowienie zostato udzielone wykonawcom wspolnie ubiegajacym si¢ o udzielenie: nie
Intermedical Pawet Kot Capital Towers, ul. Podwistocze 34/83, 35-309, Rzeszow, kraj/woj. podkarpackie
Wykonawca jest matym/$rednim przedsigbiorca: nie

Wykonawca pochodzi z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej: nie

Skrot literowy nazwy panstwa:

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

Skrét literowy nazwy panstwa:

IV.6) INFORMACJA O CENIE WYBRANEJ OFERTY/ WARTOSCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ
O OFERTACH Z NAJNIZSZA 1 NAJWYZSZA CENA/KOSZTEM

Cena wybranej oferty/warto$¢ umowy 4900.00

Sad Rejonowy w Olsztynie VIII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego KRS 0000164875
Wysoko$¢ kapitatu zakladowego: 4.629.000 PLN
Certyfikat ISO 9001:2008 nr: 169579-2014-AQ-POL-RVA
Centrum Monitorowania Jakosci w Ochronie Zdrowia Certyfikat akredytacyjny nr: 2016/40
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Oferta z najnizsza cena/kosztem 4900.00

> Oferta z najwyzszg cena/kosztem 13000.00

Waluta: PLN

IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa

Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania cze$ci zaméwienia podwykonawcy/podwykonawcom
Wartos$¢ lub procentowa cze$¢ zamowienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub
podwykonawcom:

IV.8) Informacje dodatkowe:

CZESC NR: 12 NAZWA: 3. tasmy, siatki ginekologiczne

Postepowanie/czes¢ zostalo uniewaznione nie

Nalezy poda¢ podstawe i przyczyne uniewaznienia

postepowania:

IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA: 14/06/2017

IV.2 Calkowita warto$¢ zamowienia

Warto$¢ bez VAT 10800.00

Waluta PLN

IV.3) INFORMACJE O OFERTACH

Liczba otrzymanych ofert 2

w tym

Liczba otrzymanych ofert od matych i Srednich przedsiebiorstw:

Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z innych panstw czlonkowskich Unii Europejskiej:
Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z panstw niebedacych czlonkami Unii Europejskiej:
liczba ofert otrzymanych droga elektroniczna:

IV.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT: 0

IV.5) NAZWA I ADRES WYKONAWCY, KTOREMU UDZIELONO ZAMOWIENIA
Zamowienie zostalo udzielone wykonawcom wspdlnie ubiegajacym si¢ o udzielenie: nie
Intermedical Pawet Kot Capital Towers, ul. Podwistocze 34/83, 35-309, Rzeszow, kraj/woj. podkarpackie
Wykonawca jest matym/srednim przedsigbiorca: nie

Wykonawca pochodzi z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej: nie

Skrét literowy nazwy panstwa:

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

Skroét literowy nazwy panstwa:

IV.6) INFORMACJA O CENIE WYBRANEJ OFERTY/ WARTOSCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ
O OFERTACH Z NAJNIZSZA 1 NAJWYZSZA CENA/KOSZTEM

Cena wybranej oferty/warto$¢ umowy 10800.00

Oferta z najnizsza cena/kosztem 10800.00

> Oferta z najwyzszg cena/kosztem 14970.00

Waluta: PLN

IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa

Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania cze$ci zaméwienia podwykonawcy/podwykonawcom
Warto$¢ lub procentowa cze$¢ zamodwienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub
podwykonawcom:

1V.8) Informacje dodatkowe:

CZESC NR: 12 NAZWA: 4. tasmy, siatki ginekologiczne

Postepowanie/czgsé zostalo uniewaznione nie
Nalezy poda¢ podstawe i przyczyne uniewaznienia
postepowania:

Sad Rejonowy w Olsztynie VIII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego KRS 0000164875
Wysoko$¢ kapitatu zakladowego: 4.629.000 PLN
Certyfikat ISO 9001:2008 nr: 169579-2014-AQ-POL-RVA
Centrum Monitorowania Jakosci w Ochronie Zdrowia Certyfikat akredytacyjny nr: 2016/40
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IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA: 14/06/2017

IV.2 Calkowita warto$¢ zaméwienia

Wartos¢ bez VAT 17980.00

Waluta PLN

IV.3) INFORMACJE O OFERTACH

Liczba otrzymanych ofert 1

w tym

Liczba otrzymanych ofert od malych i $Srednich przedsiebiorstw:

Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z innych panstw czlonkowskich Unii Europejskiej:
Liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z panstw niebedacych czlonkami Unii Europejskiej:
liczba ofert otrzymanych droga elektroniczna:

IV.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT: 0

IV.5) NAZWA I ADRES WYKONAWCY, KTOREMU UDZIELONO ZAMOWIENIA
Zamowienie zostato udzielone wykonawcom wspolnie ubiegajacym si¢ o udzielenie: nie

Polhernia, ul. Jagiellonska 28c/7, 80-366, Gdansk, kraj/woj. pomorskie

Wykonawca jest matym/$rednim przedsigbiorca: nie

Wykonawca pochodzi z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej: nie

Skrot literowy nazwy panstwa:

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

Skrét literowy nazwy panstwa:

IV.6) INFORMACJA O CENIE WYBRANEJ OFERTY/ WARTOSCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ
O OFERTACH Z NAJNIZSZA 1 NAJWYZSZA CENA/KOSZTEM

Cena wybranej oferty/warto$¢ umowy 17980.00

Oferta z najnizsza cena/kosztem 17980.00

> Oferta z najwyzsza cena/kosztem 17980.00

Waluta: PLN

IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa

Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania cze$ci zamowienia podwykonawcy/podwykonawcom
Warto$¢ lub procentowa cze$¢ zamoéwienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub
podwykonawcom:

IV.8) Informacje dodatkowe:

IV.9) UZASADNIENIE UDZIELENIA ZAMOWIENIA W TRYBIE NEGOCJACJI BEZ
OGLOSZENIA, ZAMOWIENIA Z WOLNEJ REKI ALBO ZAPYTANIA O CENE
IV.9.1) Podstawa prawna
Postepowanie prowadzone jest w trybie na podstawie art. ustawy Pzp.
1V.9.2) Uzasadnienia wyboru trybu
Nalezy poda¢ uzasadnienie faktyczne i prawne wyboru trybu oraz wyjasnié, dlaczego udzielenie zamdwienia
jest zgodne z przepisami.

Sad Rejonowy w Olsztynie VIII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego KRS 0000164875
Wysoko$¢ kapitatu zakladowego: 4.629.000 PLN
Certyfikat ISO 9001:2008 nr: 169579-2014-AQ-POL-RVA
Centrum Monitorowania Jakosci w Ochronie Zdrowia Certyfikat akredytacyjny nr: 2016/40
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