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O WYBORZE NAJKORZYSTNIEJSZEJ OFERTY

Dotyczy: przetargu nieograniczonego nr 19/PCM/2018/ZP/A Sprzedaz i dostawa
respiratora wraz z montazem i przeszkoleniem personelu w zakresie obslugi

Dzialajac na podstawie art. 92 ust. 1 pkt. 1) Prawa zamoéwien publicznych zamawiajacy
informuje, ze w prowadzonym postgpowaniu  wybrano do realizacji zaméwienia
najkorzystniejsze oferty zlozone przez wykonawcow w poszczegdlnych pakietach:

Wybrana oferta firmy:

Bjeska A. Pytel, R. Suchanke SJ, ul. Jasielska 10, 60-476 Poznan

Uzasadnienie wyboru: Oferta ztozona w postepowaniu, spetnia wymogi postawione przez
Zamawiajgcego w SIWZ. Zamawiajacy na realizacj¢ zamoéwienia przeznaczyt kwote

25 150,00 PLN brutto. Oferta firmy ,,Bjeska” uzyskata najwyzsza liczbe punktow tj. 80,00 i
tym samym zostala wybrana do realizacji zaméwienia.

Zestawienie zlozonych ofert:

L.p. | Cena brutto Okres Nazwa firmy/adres Punktacja Punktacja Suma
gwarangcji -cena —gwarancja | punktéw
(60%) (40%)

1 24000,00 | 24 mies. | Bjeska A. Pytel, R. Suchanke 60,00 20,00 80,00
SJ, ul. Jasielska 10,
60-476 Poznan

2 27 776,02 | 24 mies. Ronomed Sp. z 0.0. Sp. k. 51,84 20,00 71,84
ul. Przyjazni 52/1U
53-030 Wroctaw

Wybrany Wykonawca obowigzany sq skontaktowa¢ si¢ 7 Zamawiajgcym w sprawie
podpisania umowy w terminie do dnia 16.08.2018 r.

Srodki ochrony prawnej

Od niniejszej decyzji zamawiajacego, wykonawcy przystuguja srodki ochrony prawnej (Odwolanie, Skarga do
Sadu) wobec czynnosci:

1) wykluczenia wykonawcy z postepowania o udzielenie zamOwienia;

2) odrzucenia oferty wykonawcy

W pozostatych przypadkach odwotanie nie przystuguje.

Wykonawca moze w terminie przewidzianym do wniesienia odwotania poinformowa¢ zamawiajacego o:
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1) niezgodnej z przepisami ustawy czynnosci podjetej przez zamawiajacego w niniejszym postepowaniu, lub

2) zaniechania czynnosci, do ktérej zamawiajacy jest zobowiazany na podstawie ustawy,

na ktére nie przystuguje w niniejszym postepowaniu odwolanie.

Termin wniesienia odwotania: 5 dni od dnia przestania niniejszego zawiadomienia faksem lub droga
elektroniczna, lub 10 dni od dnia przestania niniejszego zawiadomienia, jezeli zostato ono przestane pisemnie.
Informacje dotyczace $rodkéw ochrony prawnej znajduja si¢ Specyfikacji istotnych warunkéw zaméwienia oraz
w Dziale VI Prawa zaméwien publicznych ,,Srodki ochrony prawnej", art. od 179 do 198g (Dz. U. z 2016 r. poz.
1020 z pézn. zm.),
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Kierownik zamawiajgcego

POWIATOWE CENTRUM MEDYCZNE
wWOLOWIE Sp_ége 20.0.

56-100 Wotdw, ul. Inwalidow Wo! ennych 26
tel. (71) 380 58 01, fax (71) 3892799
woj. dolno$l3skie
NIP 988-02-67-118, REGON 020749596

Do wiadomosci:
l.a/a.
2. wszyscy uczestnicy postepowania



