oznaczenie sprawy PN 24/2019                                 INFORMACJA Z OTWARCIA OFERT 

Działając na podstawie art. 86 ust. 5 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku Prawo zamówień publicznych (t.j. Dz. U. z  2018 r. poz. 1986 późn. zm.) informuję, że w dniu 21.05.2019 r. o godzinie 10:30 podczas otwarcia ofert w postępowaniu prowadzonym w trybie przetargu nieograniczonego na Dostawa: stół pionizacyjny z funkcją kroczenia, aparat RTG ramię C, aparaty USG podano do wiadomości obecnych wykonawców (osób) następujące informacje dotyczące otwartych ofert:
                                                                                                    Pakiet 1
Pieczęć zamawiającego

Zbiorcze zestawienie ofert/ofert wstępnych/wniosków o dopuszczenie do udziału w postępowaniu*

	Numer oferty
	Firma (nazwa) lub nazwisko oraz
adres wykonawcy
	Kryterium I

Cena 60
	Kryterium II

Okres rękojmi

20 
	Kryterium III 

Termin dostawy

20
	wartość szacunkowa

netto/brutto

	1
	Meden-Inmed Sp. z o.o.
Ul. Wenedów 2

75-847 Koszalin
	351 851,85 zł N
380 000,00 zł B
	      24 miesiące
	         42 dni
	351 851,50 zł N

380 000,00 zł B

	
	
	
	
	
	


 
….................................................  
21.05.2019 r.
(podpis osoby sporządzającej protokół)                                                                                               …………………………………………………………..

                                                                                                                                                     (data i podpis kierownika zamawiającego                               












     lub osoby upoważnionej)
            Oznaczenie sprawy PN 24/2019                                            Pakiet 2

Pieczęć zamawiającego

Zbiorcze zestawienie ofert/ofert wstępnych/wniosków o dopuszczenie do udziału w postępowaniu*

	Numer oferty
	Firma (nazwa) lub nazwisko oraz
adres wykonawcy
	Kryterium I

Cena 60
	Kryterium II

Okres rękojmi

20 
	Kryterium III 

Termin dostawy

20
	wartość szacunkowa

netto/brutto

	2
	Timko Sp. z o. o.
Ul. Syrokomli 30

03-335 Warszawa
	280 900,00 zł N
303 597,00 zł B
	24 miesiące
	28 dni
	277 777,78 zł N

300 000,00 zł B

	
	
	
	
	
	


 
….................................................  
21.05.2019 r.
(podpis osoby sporządzającej protokół)                                                                                               …………………………………………………………..

                                                                                                                                                     (data i podpis kierownika zamawiającego                               












     lub osoby upoważnionej)
          Oznaczenie sprawy PN 24/2019                           Pakiet 3
Pieczęć zamawiającego

Zbiorcze zestawienie ofert/ofert wstępnych/wniosków o dopuszczenie do udziału w postępowaniu*

	Numer oferty
	Firma (nazwa) lub nazwisko oraz
adres wykonawcy
	Kryterium I

Cena 60
	Kryterium II

Okres rękojmi

20 
	Kryterium III 

Termin dostawy

20
	wartość szacunkowa

netto/brutto

	3
	Euromed Medical Solution Sp. z o. o., 

Sp. K. 
Ul. Szczęsna 2

60-587 Poznań
	203 678,70 zł N
219 973,00 zł B
	      24 miesiące
	         42 dni
	203 703,70 zł N

220 000,00 zł B

	
	
	
	
	
	


 
….................................................  
21.05.2019 r.
(podpis osoby sporządzającej protokół)                                                                                               …………………………………………………………..

                                                                                                                                                     (data i podpis kierownika zamawiającego                               












     lub osoby upoważnionej)
