SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKELAD OPIEKI ZDROWOTNE]
UNIWERSYTECKIE CENTRUM STOMATOLOGII W LUBLINIE
20-093 Lublin, ul. Doktora Witolda Chodzki 6, Tel.: +48 81 502 17 00
e-mail: sekretariat@sck.lublin.pl

NIP: 712-308-47-59 REGON: 060281989

Lublin, dnia 07.10.2021 r.
UCS/zpP/04/21

WYKONAWCY
UBIEGAJACY SIE O UDZIELENIE ZAMOWIENIA

ZAWIADOMIENIE
Na podstawie art. 253 ust.1 ustawy Prawo zaméwien publicznych Zamawiajgc informuje, iz do realizacji
zamoéwienia publicznego na dostawe sprzetu medycznego jednorazowego uzytku wybrat oferte firmy:

W zakresie zadania nr 1:
ZARYS Intrnational Group sp. z 0.0. sp. k., ul. Pod Borem 18, 41-808 Zabrze, za cene: 65 372,58 zt.

Liczba punktow w kryterium
Lp. Nazwa Wykonawcy TERMIN REALIZACII RAZEM
CENA DOSTAW
CZASTKOWYCH
1. | Neomed Polska Sp.zo0.0., - - 1" -
& ul. Orezna 6A, 05-501 Piaseczno
2: ZARYS Intrnational Group'sp. z 0.0. sp. k., =~ 6,00 4,00 10,00
ul. Pod Borem 18, )
41-808 Zabrze

Uzasadnienie wyboru:
Oferta zostata oceniona jako najkorzystniejsza, uzyskata najwiekszg. Ilczbe punktow podczas oceny
ofert przeprowadzonej wedtug kryteriéw zawartych w SWZ.

W zakresie zadania nr 2:
KD Medical Polska Sp. z 0.0., ul. Legionéw 192B, 43-502 Czechowice-Dziedzice za cene 5 178,30 zt

Liczba punktéw w kryterium

Lp. Nazwa Wykonawcy TERMIN REALIZACII RAZEM
CENA DOSTAW
CZASTKOWYCH
1. Bialmed Sp. z0.0., 5,40 4,00 9,40

ul. Kazimierzowska 46/48/35,
02-546 Warszawa

2. ZARYS Intrnational Group sp. z 0.0. sp. k., 4,85 4,00 8,85
ul. Pod Borem 18, i

41-808 Zabrze ‘ ) :
3. KD Medical Polska Sp. z 0.0., 6,00 4,00 10,00

ul. Legionéw 192B, 43-502 Czechowice-Dziedzice _
4, PPU GROVIS Bogdan Grochowski 3 4,70 4,00 8,70

ul. Frezeréw 13, 20-209 Lublin
Uzasadnienie wyboru:

Oferta zostata oceniona jako najkorzystniejsza, uzyskata najwieksza liczbe punktéw podczas oceny
ofert przeprowadzonej wedtug kryteriéw zawartych w SWZ.
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W zakresie zadania nr 3: Bialmed Sp. z 0.0., ul. Kazimierzowska 46/48/35, 02-546 Warszaw za cene:
15 081,80 zt

Liczba punktéw w kryterium

Lp. Nazwa Wykonawcy TERMIN REALIZACJI RAZEM
- - i, CENA DOSTAW
o CZASTKOWYCH
1. | Bialmed Sp.z0.0., ' ’ 6,00 4,00 10,00

ul, Kazimierzowska 46/48/35,
02-546 Warszaw

2. | ZARYS Intrnational Group sp. z 0.0. sp. k., 5,61 ' 4,00 9,61
ul. Pod Borem 18, g ;
41-808 Zabrze

3. | POLMIL Sp. z 0.0. Sp.k., 2 . -
Ul. Przemystowa 8B,
85-758 Bydgoszcz

Uzasadnienie wyboru: '
Oferta zostata oceniona Jako najkorzystmejsza uzyskafa naJW|ekszq llczbe punktow podczas oceny
ofert przeprowadzonej wedtug kryteriéw zawartych w SWZ.

W zakresie zadania nr 4:
FULL-MED Jakub Sidorowicz, ul. Bursaki 6, 20-150 Lublm za cene 14 683,50 Z’{

= : wolle N L|czba punktéwwkrytenum
Lp. vy T Nazwa Wykonawcy SR et u s 1. TERMIN REALIZACJI RAZEM
CENA DOSTAW

.y ¢ CZASTKOWYCH -

| FULL-MED Jakub SldOrOWICZ, ul. Bursakl 6, 20- - 6,00 X 4,00 10,00
150 Lublin = 2 ;

2. | Bialmed Sp. z0.0., 5,80 4,00 9,80

" ul. Kazimierzowska 46/48/35
02-546 Warszawa :

Uzasadnienie wyboru:
Oferta zostata oceniona, jako najkorzystniejsza, uzyskata najwiekszg liczbe punktéw podczas oceny
ofert przeprowadzonej wedtug kryteriéw zawartych w SWZ.

Zamawiajacy informuje, ze odrzucit oferte firmy:
1) Neomed Polska Sp. z 0.0., ul. Orezna 6A, 05-501 Piaseczno w zakresie zadania nr 1 na
podstawie art. 226 ust. 1 pkt 10 — zawiera btedy w obliczeniu ceny lub kosztu.

Uzasadnienie:

Zamawiajgcy pismem z dnia 15.09.2021 r. wystgpit do Wykonawcy o przedtozenie wyjasnien tresci
ztozonej oferty w zakresie dotyczacym zastosowanej stawki podatku VAT w wysokosci 8% w wycenie
pozycji nr 10 zatacznika nr 5 do SWZ - Formularza cenowego, ze wzgledu na zastosowanie réznych
stawek podatku VAT w ztozonych ofertach. Ztozone przez Wykonawce wyjasnienia tresci ztozonej
oferty wprowadzajg zmiany w jej tresci. Wykonawca os$wiadczyt, iz w wycenie pozycji nr 10 btednie
zastosowano 8% stawke podatku VAT, i ze poprawng stawkg jest 23%.

2) POLMIL Sp. z 0.0. Sp.k., ul. Przemystowa 8B, 85-758 Bydgoszcz w zakresie zadania nr 3 na
podstawie art. 226 ust. 1 pkt 2 lit. c) — ktory nie ztozyt w przewidzianym terminie oswiadczenia,
o ktérym mowa w art. 125 ust. 1, lub podmiotowego srodka dowodowego, potwierdzajgcych
brak podstaw wykluczenia lub spetnianie warunkéw udziatu w postepowaniu,
przedmiotowego $rodka dowodowego, lub innych dokumentéw lub oswiadczen.
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Uzasadnienie:

Zamawiajacy pismem z dnia 15.09.2021 r. wystgpit do Wykonawcy o zfozenie przedmiotowych
$rodkéw dowodowych wymaganych: Zgodnie z rozdziatem XIll SWZ cze. A ust. 2 pkt 6 lit. b).
W wyznaczonym przez Zamawiajacego terminie wnioskowane wyjasnienia nie zostaty ztozone przez
Wykonawce.

Dziekuje za udziat w postepowaniu.

Dyrektor
Uniwersyteckie Centrum Stomatologd.
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