Ogtoszenie nr 510006961-N-2019 z dnia 11-01-2019 r.
Samodzielny Publiczny Zesp6t Opieki Zdrowotnej: Dostawa materiatéw sterylizacyjnych dla SP ZOZ w Kedzierzynie-Kozlu

OGLOSZENIE O UDZIELENIU ZAMOWIENIA - Dostawy
Zamieszczanie ogloszenia:
obowigzkowe
Ogtoszenie dotyczy:
zamowienia publicznego
Zamowienie dotyczy projektu lub programu wspoétfinansowanego ze srodkow Unii Europejskiej
nie
Zamowienie bylo przedmiotem ogloszenia w Biuletynie Zamodwien Publicznych:
tak
Numer ogtoszenia: 658433-N-2018
Ogloszenie o zmianie ogloszenia zostalo zamieszczone w Biuletynie Zamoéwien Publicznych:
nie

SEKCIA I: ZAMAWIAJACY

1. 1) NAZWA I ADRES:

Samodzielny Publiczny Zespdt Opieki Zdrowotnej, Krajowy numer identyfikacyjny 31466100000, ul. ul. 24 Kwietnia 5,

47200 Kedzierzyn-Kozle, woj. opolskie, panstwo Polska, tel. 774 062 566, e-mail przetargi@e-szpital.eu, faks 774 062 567.

Adres strony internetowej (url): www.e-szpital.eu

1.2) RODZAJ ZAMAWIAJACEGO:

Inny: samodzielny publiczny zespdt opieki zdrowotnej

SEKCJA II: PRZEDMIOT ZAMOWIENIA

II.1) Nazwa nadana zamodwieniu przez zamawiajgcego:

Dostawa materiatow sterylizacyjnych dla SP ZOZ w Kedzierzynie-Kozlu

Numer referencyjny (jezeli dotyczy):

AZ-P.2018.25

I1.2) Rodzaj zamoOwienia:

Dostawy

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

1. Zamodwienie zostato podzielone na nastepujace czesci/pakiety: pakiet nr 1 — Dostawa szczotek do czyszczenia narzedzi — wg
zatgcznika nr 2/1 do SIWZ, pakiet nr 2 — Dostawa testow i wskaznikéw do kontroli — wg zatgcznika nr 2/2 do SIWZ, pakiet nr 3 —
Dostawa papieru krepowanego, wiokniny do sterylizacji parowej i formaldehydowej — wg zatacznika nr 2/3 do SIWZ, pakiet nr 4 —
Dostawa Srodkow ochrony BHP — wg zatgcznika nr 2/4 do SIWZ, pakiet nr 5 — Dostawa pojemnikdw transportowych na sprzet skazony —
wg zatgcznika nr 2/5 do SIWZ. 2. Oferowany przedmiot zamowienia musi by¢ dopuszczony do obrotu na terenie RP i posiadac
Deklaracje Zgodnosci oraz spetnia¢ wymagania odpowiednich norm i przepiséw, a w szczegdlnosci okreslonych w: - Ustawie z
20.05.2010r. o wyrobach medycznych (Dz. U. z 2015 r., poz. 876 i 1918), - Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z 05.11.2010r. w sprawie
sposobu kwalifikacji wyroboéw medycznych (Dz. U. z 2010r. Nr 215, poz. 1416), - Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z 17.02.2016r. w
sprawie wymagan zasadniczych oraz procedur zgodnosci wyrobéw medycznych (Dz. U. z 2016r. poz. 211), - Rozporzadzeniu Ministra
Zdrowia z 22.09.2010r. w sprawie wzoru znaku CE (Dz. U. z 2010r. nr 186, poz. 1252 z p6zn. zm.), - Dyrektywie 2007/47/EC z
21.09.2007r. zmieniajacej Dyrektywe 93/42/EWG z 14.04.1993r. - dotyczacej wyrobdéw medycznych.

I1.4) Informacja o cze$ciach zamoéwienia:

Zamowienie byto podzielone na czesci:

tak

I1.5) Gtowny Kod CPV: 33190000-8

Dodatkowe kody CPV: 33191000-5, 33198000-4, 18424000-7

SEKCJA III: PROCEDURA i

II1.1) TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA

Przetarg nieograniczony

II1.2) Ogloszenie dotyczy zakonczenia dynamicznego systemu zakupéw
nie

II1.3) Informacje dodatkowe:

SEKCJA 1V: UDZIELENIE ZAMOWIENIA

CZESC NR: 1
NAZWA: Dostawa szczotek do czyszczenia narzedzi
Postepowanie / cze$¢ zostato uniewaznione
tak
Nalezy poda¢ podstawe i przyczyne uniewaznienia postgpowania:
Uzasadnienie faktyczne uniewaznienia: nie ztozono zadnej oferty niepodlegajacej odrzuceniu. Uzasadnienie
prawne uniewaznienia: art. 93 ust. 1 pkt 1 Pzp.

CZESC NR: 2
NAZWA: Dostawa testow 1 wskaznikow do kontroli



IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA: 02/01/2019
IV.2) Calkowita wartos¢ zamdéwienia
Wartos¢ bez VAT 81520
Waluta pin
1VV.3) INFORMACJE O OFERTACH
Liczba otrzymanych ofert: 2
w tym:
liczba otrzymanych ofert od matych i $rednich przedsigbiorstw: 1
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 drogg elektroniczng: 0
IV.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT: 1
IV.5) NAZWA | ADRES WYKONAWCY, KTOREMU UDZIELONO ZAMOWIENIA
Zamowienie zostalo udzielone wykonawcom wspoélnie ubiegajacym si¢ o udzielenie:
nie

Nazwa wykonawcy: Media-Med sp. z 0.0.
Email wykonawcy:

Adres pocztowy: ul. Promienistych 7
Kod pocztowy: 31-481
Miejscowos¢: Krakow
Kraj/woj.: matopolskie

Wykonawca jest matym/$rednim przedsigbiorca:
nie
Wykonawca pochodzi z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej:
nie
Wykonawca pochodzi z innego panstwa nie bedacego cztonkiem Unii Europejskie;j:
nie
IV.6) INFORMACJA O CENIE WYBRANEJ OFERTY/ WARTOSCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ O
OFERTACH Z NAJNIZSZA I NAJWYZSZA CENA/KOSZTEM
Cena wybranej oferty/warto$¢ umowy 88138.11
Oferta z najnizsza ceng/kosztem 53030.22
Oferta z najwyzszg ceng/kosztem 88138.11
Waluta: pln
IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa
Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania cze$ci zamédéwienia podwykonawcy/podwykonawcom
nie

Warto$¢ lub procentowa cze$¢ zamdwienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub podwykonawcom:
I1VV.8) Informacje dodatkowe:

CZESC NR: 3
NAZWA: Dostawa papieru krepowanego, wtokniny do sterylizacji parowej 1 formaldehydowe;j
IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA: 02/01/2019
IV.2) Calkowita wartos¢ zamoéwienia
Wartos¢ bez VAT 69615
Waluta pin
1VV.3) INFORMACJE O OFERTACH
Liczba otrzymanych ofert: 1
w tym:
liczba otrzymanych ofert od matych i $rednich przedsigbiorstw: 0O
liczba otrzymanych ofert od wykonawcéw z innych panstw cztonkowskich Unii Europejskiej: 0
liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z panstw niebedacych cztonkami Unii Europejskiej: 0
liczba ofert otrzymanych drogg elektroniczng: 0
IVV.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT: 0



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

Nazwa wykonawcy: Media-Med sp. z 0.0.
Email wykonawcy:

Adres pocztowy: ul. Promienistych 7
Kod pocztowy: 31-481
Miejscowos¢: Krakow
Kraj/woj.: matopolskie

Wykonawca jest matym/$rednim przedsigbiorca:
nie
Wykonawca pochodzi z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskie;j:
nie
Wykonawca pochodzi z innego panstwa nie bedacego cztonkiem Unii Europejskie;j:
nie
IV.6) INFORMACJA O CENIE WYBRANEJ OFERTY/ WARTOSCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ O
OFERTACH Z NAJNIZSZA 1 NAJWYZSZA CENA/KOSZTEM
Cena wybranej oferty/warto$¢ umowy 89631.36
Oferta z najnizsza ceng/kosztem 8§9631.36
Oferta z najwyzszg ceng/kosztem 89631.36
Waluta: pln
IVV.7) Informacje na temat podwykonawstwa
Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania czg¢sci zamowienia podwykonawcy/podwykonawcom
nie

Warto$¢ lub procentowa cze$¢ zamdwienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub podwykonawcom:
1V.8) Informacje dodatkowe:

CZESC NR: 4
NAZWA: Dostawa §rodkéw ochrony BHP
IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA: 02/01/2019
IV.2) Calkowita wartos¢ zamowienia
Wartos$¢ bez VAT 3108
Waluta pIn
1VV.3) INFORMACJE O OFERTACH
Liczba otrzymanych ofert: 1
w tym:
liczba otrzymanych ofert od matych i $rednich przedsigbiorstw: 1
liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z innych panstw cztonkowskich Unii Europejskiej: 0
liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z panstw niebedacych cztonkami Unii Europejskiej: 0
liczba ofert otrzymanych drogg elektroniczng: 0
IV.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT: 0
IV.5) NAZWA I ADRES WYKONAWCY, KTOREMU UDZIELONO ZAMOWIENIA
Zamowienie zostalo udzielone wykonawcom wspoélnie ubiegajacym si¢ o udzielenie:
nie

Nazwa wykonawcy: Sterigat sp. z 0.0.
Email wykonawcy:

Adres pocztowy: ul. Bukowiecka 92 lok. 23,
Kod pocztowy: 03-893
Miejscowos¢: Warszawa
Kraj/woj.: mazowieckie

Wykonawca jest malym/$rednim przedsigbiorca:



tak
Wykonawca pochodzi z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej:
nie
Wykonawca pochodzi z innego panstwa nie bedacego cztonkiem Unii Europejskie;j:
nie
IV.6) INFORMACJA O CENIE WYBRANEJ OFERTY/ WARTOSCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ O
OFERTACH Z NAJNIZSZA I NAJWYZSZA CENA/KOSZTEM
Cena wybranej oferty/warto$¢ umowy 3814.72
Oferta z najnizszg cena/kosztem 3814.72
Oferta z najwyzsza ceng/kosztem 3814.72
Waluta: pln
IVV.7) Informacje na temat podwykonawstwa
Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania czeg$ci zamowienia podwykonawcy/podwykonawcom

nie

Warto$¢ lub procentowa cze$¢ zamdwienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub podwykonawcom:
1VV.8) Informacje dodatkowe:

CZESC NR: 5
NAZWA: Dostawa pojemnikow transportowych na sprzet skazony
IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA: 02/01/2019
IV.2) Calkowita warto$¢ zaméwienia
Warto$¢ bez VAT 4995
Waluta pln
1VV.3) INFORMACJE O OFERTACH
Liczba otrzymanych ofert: 1
w tym:
liczba otrzymanych ofert od matych i $rednich przedsiebiorstw: 0
liczba otrzymanych ofert od wykonawcéw z innych panstw cztonkowskich Unii Europejskiej: 0
liczba otrzymanych ofert od wykonawcow z panstw niebedacych cztonkami Unii Europejskiej: 0
liczba ofert otrzymanych drogg elektroniczng: 0
IV.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT: 0
IV.5) NAZWA I ADRES WYKONAWCY, KTOREMU UDZIELONO ZAMOWIENIA
Zamowienie zostalo udzielone wykonawcom wspoélnie ubiegajacym si¢ o udzielenie:
nie

Nazwa wykonawcy: Media-Med sp. z 0.0.,
Email wykonawcy:

Adres pocztowy: ul. Promienistych 7,
Kod pocztowy: 31-481
Miejscowos¢: Krakow
Kraj/woj.: matopolskie

Wykonawca jest malym/$rednim przedsigbiorca:
nie
Wykonawca pochodzi z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskie;j:
nie
Wykonawca pochodzi z innego panstwa nie bedacego cztonkiem Unii Europejskie;j:
nie
IV.6) INFORMACJA O CENIE WYBRANEJ OFERTY/ WARTOSCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ O
OFERTACH Z NAJNIZSZA I NAJWYZSZA CENA/KOSZTEM
Cena wybranej oferty/warto$¢ umowy 6033.15
Oferta z najnizszg ceng/kosztem 6033.15
Oferta z najwyzsza cena/kosztem 6033.15
Waluta: pin
IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa



Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania cze$ci zamédwienia podwykonawcy/podwykonawcom
nie

Warto$¢ lub procentowa cze$¢ zamdwienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub podwykonawcom:
1VV.8) Informacje dodatkowe:

IV.9) UZASADNIENIE UDZIELENIA ZAMOWIENIA W TRYBIE NEGOCJACJI BEZ OGLOSZENIA, ZAMOWIENIA Z WOLNE]
REKI ALBO ZAPYTANIA O CENE

1V.9.1) Podstawa prawna

Postepowanie prowadzone jest w trybie na podstawie art. ustawy Pzp.

1V.9.2) Uzasadnienie wyboru trybu

Nalezy podac uzasadnienie faktyczne i prawne wyboru trybu oraz wyjasni¢, dlaczego udzielenie zamdwienia jest zgodne z przepisami.



