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                  Bydgoszcz, dnia 08.01.2020 r. 

  
INFORMACJA Z PUBLICZNEGO OTWARCIA OFERT 

 
Dotyczy: postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego na dostawę 

sprzętu oraz materiałów medycznych jednorazowego i wielorazowego użytku do zabiegów operacyjnych, nr sprawy 
NZZ/53/P/19.   

 
Zamawiający na podstawie art. 86  ust. 5  ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień (Dz. U. z 2018 r. poz. 

1986) przekazuje informacje z sesji otwarcia ofert. 
 

Otwarcie ofert złożonych w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego na dostawę sprzętu oraz materiałów medycznych 
jednorazowego i wielorazowego użytku do zabiegów operacyjnych odbyło się 07.01.2020 roku, o godzinie 09.15. 
 
Przed otwarciem ofert, Zamawiający podał kwotę jaką zamierza przeznaczyć na sfinansowanie zamówienia: 
grupa 1 – 152 921,51 zł.          grupa 2 – 129 643,20 zł.          grupa 3 – 6 382,80 zł.              grupa 4 – 110 160,00 zł. 
grupa 5 – 21 600,00 zł.            grupa 6 – 448 362,00 zł.          grupa 7 – 103 075,20 zł.          grupa 8 – 242 190,00 zł. 

grupa 9 – 64 422,00 zł.            grupa 10 – 222 480,00 zł.        grupa 11 – 25 650,00 zł.          grupa 12 – 5 400,00 zł. 
grupa 13 – 30 618,00 zł.          grupa 14 – 9 504,00 zł.            grupa 15 – 35 424,00  zł.         grupa 16 – 1 394 280,00 zł. 
grupa 17 – 32 400,00 zł.          grupa 18 – 56 160,00 zł.          grupa 19 – 388,80 zł.               grupa 20 – 7 020,00 zł. 
grupa 21 – 100 332,00 zł.        grupa 22 – 18 144,00 zł.          grupa 23 – 32 400,00 zł.          grupa 24 – 60 652,80 zł. 
grupa 25 – 160 137,00 zł.        grupa 26 – 11 880,00 zł.          grupa 27 – 2 332,80 zł.            grupa 28 – 19 440,00 zł. 
 

 

W terminie wskazanym powyżej oferty złożyli: 
 
Oferta nr 1 
1. Wykonawca: Bialmed Sp. z o.o. 
2. Adres: ul. Kazimierzowska 46/48 lok. 35, 02-546 Warszawa  
3. Cena: grupa 4 – 64 260,00 zł. 

4. Warunki płatności – płatność przelewem w terminie: 60 dni 
5. Termin wykonania całości przedmiotu zamówienia: 24 miesiące 
6. Termin wykonania (realizacji) bieżącego zamówienia: 1 dzień roboczy 
7. Termin załatwienia reklamacji jakościowej: 2 dni robocze 
 
Oferta nr 2 
1. Wykonawca: Ultra-Med Sp. z o.o. 
2. Adres: ul. Kossaka 49, 20-358 Lublin 
3. Cena: grupa 17 – 27 194,40 zł. 

4. Warunki płatności – płatność przelewem w terminie: 60 dni 
5. Termin wykonania całości przedmiotu zamówienia: 24 miesiące 
6. Termin uzupełnienia depozytu: 1 dzień roboczy 
7. Termin załatwienia reklamacji jakościowej: 3 dni robocze 
 
Oferta nr 3 
1. Wykonawca: Firma Produkcyjno-Usługowo-Handlowa Mieczysław Kruszelnicki 
2. Adres: ul. Chorwacka 45, 51-107 Wrocław  

3. Cena: grupa 2 – 96 738,42 zł.; grupa 5 – 10 746,00 zł.; grupa 10 – 123 314,40 zł. 
4. Warunki płatności – płatność przelewem w terminie: 60 dni 
5. Termin wykonania całości przedmiotu zamówienia: 24 miesiące 
6. Termin wykonania (realizacji) bieżącego zamówienia: grupa 2 – 2 dni robocze; grupa 5 – 2 dni robocze;  

grupa 10 – 2 dni robocze 
7. Termin załatwienia reklamacji jakościowej: 3 dni robocze 
 
Oferta nr 4 

1. Wykonawca: Konsorcjum: Medela Polska Sp. z o.o., ul. Wybrzeże Gdyńskie 6D, 01-531 Warszawa jako lider wraz z  
Nettle S.A.; ul. Hubska 44, 50-502 Wrocław jako członek 

2. Cena: grupa 21 – 105 408,00 zł. 
3. Warunki płatności – płatność przelewem w terminie: 60 dni 
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4. Termin wykonania całości przedmiotu zamówienia: 24 miesiące 
5. Termin wykonania (realizacji) bieżącego zamówienia: 3 dni robocze 
6. Termin załatwienia reklamacji jakościowej: 3 dni robocze 
 
Oferta nr 5 
1. Wykonawca: Neomed Polska Sp. z o.o., Sp. K. 
2. Adres: Szymanów 9e; 05-532 Góra Kalwaria  

3. Cena: grupa 2 – 118 711,23 zł.; grupa 4 – 61 506,00 zł.; grupa 5 – 10 530,00 zł.; grupa 10 – 135 043,20 zł. 
4. Warunki płatności – płatność przelewem w terminie: 60 dni 
5. Termin wykonania całości przedmiotu zamówienia: 24 miesiące 
6. Termin wykonania (realizacji) bieżącego zamówienia: grupa 2 – 2 dni robocze; grupa 4 – 2 dni robocze;  

grupa 5 – 2 dni robocze; grupa 10 – 2 dni robocze 
7. Termin załatwienia reklamacji jakościowej: 3 dni robocze 

 
Oferta nr 6 
1. Wykonawca: Zarys International Group Sp. z o.o.; Sp. K. 

2. Adres: ul. Pod Borem 18, 41-808 Zabrze  
3. Cena: grupa 2 – 105 458,04 zł.; grupa 4 – 52 142,40 zł.; grupa 5 – 9 909,00 zł.; grupa 7 – 93 336,84 zł.;  

grupa 10 – 145 694,16 zł.; grupa 12 – 2 786,40 zł. 
4. Warunki płatności – płatność przelewem w terminie: 60 dni 
5. Termin wykonania całości przedmiotu zamówienia: 24 miesiące 
6. Termin wykonania (realizacji) bieżącego zamówienia: grupa 2 – 2 dni robocze; grupa 4 – 2 dni robocze;  

grupa 5 – 2 dni robocze; grupa 7 – 2 dni robocze; grupa 10 – 2 dni robocze; grupa 12 – 2 dni robocze 
7. Termin załatwienia reklamacji jakościowej: 3 dni robocze 

 
Oferta nr 7 
1. Wykonawca: Konsorcjum: Citonet-Bydgoszcz Sp. z o.o.; ul. Wyścigowa 7, 85-740 Bydgoszcz jako lider wraz z  

Toruńskie Zakłady Materiałów Opatrunkowych S.A.; ul. Żółkiewskiego 20/26, 87-100 Toruń jako członek 
2. Cena: grupa 1 – 79 563,38 zł.; grupa 5 – 14 985,00 zł.; grupa 6 – 345 216,60 zł.; grupa 10 – 295 380,00 zł.;  

grupa 18 – 55 296,00 zł. 
3. Warunki płatności – płatność przelewem w terminie: 60 dni 
4. Termin wykonania całości przedmiotu zamówienia: 24 miesiące 

5. Termin wykonania (realizacji) bieżącego zamówienia: grupa 1 – 2 dni robocze; grupa 5 – 2 dni robocze;  
grupa 6 – 2 dni robocze; grupa 10 – 2 dni robocze; grupa 18 – 2 dni robocze 

6. Termin załatwienia reklamacji jakościowej: 3 dni robocze 
 
Oferta nr 8 
1. Wykonawca: Bard Poland Sp. z o.o. 
2. Adres: ul. Osmańska 14, 02-823 Warszawa 
3. Cena: grupa 24 – 53 524,80 zł. 

4. Warunki płatności – płatność przelewem w terminie: 60 dni 
5. Termin wykonania całości przedmiotu zamówienia: 24 miesiące 
6. Termin uzupełnienia depozytu: 1 dzień roboczy 
7. Termin załatwienia reklamacji jakościowej: 1-3 dni roboczych 
 
Oferta nr 9 
1. Wykonawca: Emed Sp. z o.o.; Sp. K. 
2. Adres: ul. Ryżowa 69A, 05-816 Opacz Kolonia  
3. Cena: grupa 12 – 5 400,00 zł.; grupa 15 – 43 200,00 zł.; grupa 25 – 13 950,00 zł. 

4. Warunki płatności – płatność przelewem w terminie: 60 dni 
5. Termin wykonania całości przedmiotu zamówienia: 24 miesiące 
6. Termin wykonania (realizacji) bieżącego zamówienia: grupa 12 – 5 dni roboczych; grupa 15 – 5 dni roboczych;  

grupa 25 – 5 dni roboczych 
7. Termin załatwienia reklamacji jakościowej: 7 dni roboczych 
 
Oferta nr 10 
1. Wykonawca: Medim Sp. z o.o. 

2. Adres: ul. Puławska 45B, 05-500 Piaseczno  
3. Cena: grupa 28 – 25 564,25 zł. 
4. Warunki płatności – płatność przelewem w terminie: 60 dni 
5. Termin wykonania całości przedmiotu zamówienia: 24 miesiące 
6. Termin wykonania (realizacji) bieżącego zamówienia: 5 dni roboczych 
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7. Termin załatwienia reklamacji jakościowej: 7 dni roboczych 
 
Oferta nr 11 
1. Wykonawca: CMS Polska Sp. z o.o. 
2. Adres: ul. Boya-Żeleńskiego 25C, 35-105 Rzeszów  
3. Cena: grupa 5 – 11 340,00 zł. 
4. Warunki płatności – płatność przelewem w terminie: 60 dni 

5. Termin wykonania całości przedmiotu zamówienia: 24 miesiące 
6. Termin wykonania (realizacji) bieżącego zamówienia: 5 dni roboczych 
7. Termin załatwienia reklamacji jakościowej: 7 dni roboczych 
 
Oferta nr 12 
1. Wykonawca: Highmed Poland s.c. 
2. Adres: ul. Folwarczna 37, 62-081 Przeźmierowo 
3. Cena: grupa 17 – 3 480,00 zł. 
4. Warunki płatności – płatność przelewem w terminie: 60 dni 

5. Termin wykonania całości przedmiotu zamówienia: 24 miesiące 
6. Termin uzupełnienia depozytu: 2 dni robocze 
7. Termin załatwienia reklamacji jakościowej: 3 dni roboczych 
 
Oferta nr 13 
1. Wykonawca: Beryl Med Poland Sp. z o.o. 
2. Adres: ul. Złotej Jesieni 58, 05-410 Józefów  
3. Cena: grupa 27 – 1 477,44 zł. 

4. Warunki płatności – płatność przelewem w terminie: 60 dni 
5. Termin wykonania całości przedmiotu zamówienia: 24 miesiące 
6. Termin wykonania (realizacji) bieżącego zamówienia: 2 dni roboczych 
7. Termin załatwienia reklamacji jakościowej: 3 dni roboczych 
 
Oferta nr 14 
1. Wykonawca: Implantcast Polska Sp. z o.o. 
2. Adres: ul. Postępu 21B, 02-676 Warszawa 

3. Cena: grupa 16 – 942 732,00 zł. 
4. Warunki płatności – płatność przelewem w terminie: 60 dni 
5. Termin wykonania całości przedmiotu zamówienia: 24 miesiące 
6. Termin uzupełnienia depozytu: 1 dzień roboczy 
7. Termin załatwienia reklamacji jakościowej: 3 dni roboczych 
 
Oferta nr 15 
1. Wykonawca: Paul Hartmann Polska Sp. z o.o. 

2. Adres: ul. Żeromskiego 17, 95-200 Pabianice  
3. Cena: grupa 5 – 18 657,00 zł.; grupa 19 – 371,52 zł. 
4. Warunki płatności – płatność przelewem w terminie: 60 dni 
5. Termin wykonania całości przedmiotu zamówienia: 24 miesiące 
6. Termin wykonania (realizacji) bieżącego zamówienia: grupa 5 – 2 dni roboczych; grupa 19 – 2 dni roboczych 
7. Termin załatwienia reklamacji jakościowej: 3 dni roboczych 
 
Oferta nr 16 
1. Wykonawca: Zimmer Biomet Polska Sp. z o.o. 

2. Adres: ul. Płowiecka 75, 04-501 Warszawa 
3. Cena: grupa 8 – 219 510,00 zł.; grupa 13 – 30 445,20 zł.; grupa 16 – 1 387 800,00 zł.; grupa 17 – 32 400,00 zł.; 
4. Warunki płatności – płatność przelewem w terminie: 60 dni 
5. Termin wykonania całości przedmiotu zamówienia: grupa 8 – 36 miesięcy; grupa 13 – 24 miesiące; grupa 16 – 24 miesiące; 

grupa 17 – 24 miesiące 
6. Termin uzupełnienia depozytu: grupa 8 – 1 dzień roboczy; grupa 13 – 1 dzień roboczy; grupa 16 – 1 dzień roboczy;  

grupa 17 – 1 dzień roboczy; 
7. Termin załatwienia reklamacji jakościowej: 3 dni roboczych 

 
Oferta nr 17 
1. Wykonawca: Arno-Med Sp. z o.o. 
2. Adres: ul. Kolejowa 24, 55-081 Mietków  
3. Cena: grupa 12 – 4 644,00 zł. 
4. Warunki płatności – płatność przelewem w terminie: 60 dni 
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5. Termin wykonania całości przedmiotu zamówienia: 24 miesiące 
6. Termin wykonania (realizacji) bieżącego zamówienia: 3 dni roboczych 
7. Termin załatwienia reklamacji jakościowej: 3 dni roboczych 
 
Oferta nr 18 
1. Wykonawca: Abena Polska Sp. z o.o. 
2. Adres: ul. Nowa 15 Łozienica, 72-100 Goleniów  

3. Cena: grupa 1 – 135 915,84 zł.; grupa 2 – 104 895,84 zł.; grupa 3 – 6 590,25 zł.; grupa 4 – 55 263,60 zł. 
4. Warunki płatności – płatność przelewem w terminie: 60 dni 
5. Termin wykonania całości przedmiotu zamówienia: 24 miesiące 
6. Termin wykonania (realizacji) bieżącego zamówienia: grupa 1 – 2 dni roboczych; grupa 2 – 2 dni roboczych;  

grupa 3 – 2 dni roboczych; grupa 4 – 2 dni roboczych 
7. Termin załatwienia reklamacji jakościowej: 3 dni roboczych 
 
Oferta nr 19 
1. Wykonawca: Biameditek Sp. z o.o. 

2. Adres: ul. Elewatorska 58, 15-620 Białystok  
3. Cena: grupa 26 – 14 580,00 zł. 
4. Warunki płatności – płatność przelewem w terminie: 60 dni 
5. Termin wykonania całości przedmiotu zamówienia: 24 miesiące 
6. Termin wykonania (realizacji) bieżącego zamówienia: 5 dni roboczych 
7. Termin załatwienia reklamacji jakościowej: 7 dni roboczych 
 
Oferta nr 20 

1. Wykonawca: Aesculap Chifa Sp. z o.o. 
2. Adres: ul. Tysiąclecia 14, 64-300 Nowy Tomyśl  
3. Cena: grupa 11 – 25 380,00 zł.; grupa 20 – 3 963,60 zł. 
4. Warunki płatności – płatność przelewem w terminie: 60 dni 
5. Termin wykonania całości przedmiotu zamówienia: 24 miesiące 
6. Termin wykonania (realizacji) bieżącego zamówienia: grupa 20 – 2 dni roboczych 
7. Termin uzupełnienia depozytu: grupa 11 – 2 dni roboczych 
8. Termin załatwienia reklamacji jakościowej: grupa 11 – 7 dni roboczych; grupa 20 – 3 dni roboczych 

 
Oferta nr 21 
1. Wykonawca: Polmil Sp. z o.o. S.K.A. 
2. Adres: ul. Przemysłowa 8B, 85-758 Bydgoszcz  
3. Cena: grupa 4 – 53 703,00 zł.; grupa 5 – 20 250,00 zł.; grupa 12 – 2 743,20 zł. 
4. Warunki płatności – płatność przelewem w terminie: 60 dni 
5. Termin wykonania całości przedmiotu zamówienia: 24 miesiące 
6. Termin wykonania (realizacji) bieżącego zamówienia: grupa 4 – 2 dni roboczych; grupa 5 – 2 dni roboczych; 

grupa 12 – 2 dni roboczych 
7. Termin załatwienia reklamacji jakościowej: 3 dni roboczych 
 
Oferta nr 22 
1. Wykonawca: Mercator Medical S.A. 
2. Adres: ul. Heleny Modrzejewskiej 30, 31-327 Kraków  
3. Cena: grupa 5 – 10 692,00 zł. 
4. Warunki płatności – płatność przelewem w terminie: 60 dni 
5. Termin wykonania całości przedmiotu zamówienia: 24 miesiące 

6. Termin wykonania (realizacji) bieżącego zamówienia: 2 dni roboczych 
7. Termin załatwienia reklamacji jakościowej: 3 dni roboczych 
 
Oferta nr 23 
1. Wykonawca: Hammermed Medical Polska Sp. z o.o., Sp. K. 
2. Adres: ul. Kopcińskiego 69/71, 90-032 Łódź 
3. Cena: grupa 22 – 15 552,00 zł.; grupa 23 – 25 920,00 zł. 
4. Warunki płatności – płatność przelewem w terminie: 60 dni 

5. Termin wykonania całości przedmiotu zamówienia: 24 miesiące 
6. Termin uzupełnienia depozytu: grupa 22 – 1 dzień roboczy; grupa 23 – 1 dzień roboczy 
7. Termin załatwienia reklamacji jakościowej: 3 dni roboczych 
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Wezwanie do złożenia oświadczenia o przynależności lub braku przynależności do tej samej grupy kapitałowej, o której mowa w 
art. 24 ust. 1 pkt. 23 ustawy Prawo zamówień publicznych 

 
Jednocześnie Zamawiający zgodnie z SIWZ od Wykonawców, którzy złożyli oferty, żąda oświadczenia o przynależności lub braku 
przynależności do tej samej grupy kapitałowej, o której mowa w art. 24 ust. 1 pkt. 23 ustawy Prawo zamówień publicznych -  
oświadczenie zgodnie z załącznikiem nr 5 do SIWZ. Zgodnie z treścią  art. 24 ust. 11 ustawy Prawo zamówień publicznych, 
Wykonawca w terminie 3 dni od dnia zamieszczenia na stronie internetowej informacji (informacja z publicznego otwarcia ofert) , 

o której mowa w art. 86 ust. 5 ustawy Prawo zamówień publicznych przekaże Zamawiającemu oświadczenie o przynależności  lub 
braku przynależności do tej samej grupy kapitałowej, o której mowa w art. 24 ust. 1 pkt. 23 ustawy Prawo zamówień publicznych . 
Wraz ze złożeniem oświadczenia, Wykonawca może przedstawić dowody, że powiązania z innym Wykonawcą nie prowadzą do 
zakłócenia konkurencji w postępowaniu o udzielenie zamówienia. 
 
 

       

      Zamawiający 
 

 
  


