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SZPITAL UNIWERSYTECKI NR 2 IM. DR. JANA BIZIELA W BYDGOSZCZY
85-168 BYDGOSZCZ, UL. UJEJSKIEGO 75 tel. 52/36-55-799 fax. 52/370-05-31

KONTO: Bank Zachodni WBK Bydgoszcz 10 1500 1360 1213 6001 9348 0000
NIP: 9532582266 REGON: 340517145

Bydgoszcz, dnia 06.02.2019 r.

INFORMACJA Z PUBLICZNEGO OTWARCIA OFERT

Dotyczy: postgpowania o udzielenie zamowienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego na dostawe

produktow leczniczych, wyrobéw medycznych, materiatow opatrunkowych i sprzgtu jednorazowego uzytku —
nr sprawy: NZZ/75/P/18.

Zamawiajacy na podstawie art. 86 ust. 5 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zaméwien (Dz. U. z 2018 r. poz. 1986)

przekazuje informacje z sesji otwarcia ofert.

Otwarcie ofert ztozonych w postegpowaniu o udzielenie zamdéwienia publicznego na dostawe produktow leczniczych, wyrobow
medycznych, materiatow opatrunkowych i sprzetu jednorazowego uzytku, odbylto si¢ 05.02.2019 roku, o godzinie 10.00.

Przed otwarciem ofert, Zamawiajacy podat kwote jaka zamierza przeznaczy¢ na sfinansowanie zamowienia:

grupa 1 -—218 799,14 PLN
grupa 5 —998,18 PLN
grupa 9 — 382,97 PLN
grupa 13 — 14 813,28 PLN

grupa 17 — 1 386 502,27 PLN

grupa 21 — 53 145,85 PLN
grupa 25 — 8 446,46 PLN
grupa 29 — 3 360,53 PLN
grupa 33 -34 071,00 PLN

grupa 2 — 888,62 PLN
grupa 6 — 262,96 PLN
grupa 10 — 18 395,96 PLN
grupa 14 — 447,31 PLN
grupa 18 — 1 624,70 PLN
grupa 22 — 278,25 PLN
grupa 26 — 14 585,40 PLN
grupa 30 -5 817,90 PLN

W terminie wskazanym powyzej oferty ztozyli:

Ofertanr 1

1. Firma: Shire Polska Sp. z o0.0.

2. Adres: ul. Plac Europejski 1, 00-844 Warszawa
3. Cena: grupa 16 — 430 920,00 PLN

4.

5.

6.

7.

ferta nr 2

Adres: ul. Putaskiego 9, 40-273 Katowice

(0]
1. Firma: Salus International Sp. z 0.0.
2
3

grupa 3 — 34 122,60 PLN
grupa 7 — 557,93 PLN
grupa 11 — 3 061,37 PLN
grupa 15-2721,60 PLN
grupa 19 — 11 232,00 PLN
grupa 23 - 911,09 PLN
grupa 27 — 2 295,54 PLN
grupa 31 —7 385,04 PLN

Warunki ptatnosci — ptatno$¢ przelewem w terminie: 60 dni

Termin wykonania calosci przedmiotu zamowienia: 18 miesigcy

Termin wykonania (realizacji) biezacego zamowienia: do 1 dnia roboczego
Zalatwienie reklamacji jako$ciowej: do 1 dnia roboczego

grupa 4 — 688,82 PLN
grupa 8 — 2 197,04 PLN
grupa 12 — 1 624,75 PLN
grupa 16 — 430 920,00 PLN
grupa 20 — 703,34 PLN
grupa 24 — 40 402,15 PLN
grupa 28 — 561,82 PLN
grupa 32 -5 461,20 PLN

Cena: grupa 1 — 73 541,52 PLN; grupa 2—506,30 PLN; grupa 8 —1 949,56 PLN; grupa 9 — 341,28 PLN;
grupa 12 — 1 577,02 PLN; grupa 14 — 410,64 PLN; grupa 15 -2 504,30 PLN; grupa 18 —1 190,00 PLN;
grupa 19 — 8 678,88 PLN; grupa 22 — 138,67 PLN; grupa 23 —199,58 PLN; grupa 28 — 555,98 PLN

4.  Warunki ptatnosci — ptatno$¢ przelewem w terminie: 60 dni

5. Termin wykonania cato$ci przedmiotu zaméwienia: 18 miesigcy

6. Termin wykonania (realizacji) biezacego zamdowienia: 1 dni roboczych

7. Zalatwienie reklamacji jakosciowej: 1 dni roboczych

Oferta nr 3

1. Firma: Konsorcjum: Urtica Sp. z 0.0., ul. Krzemieniecka 120, 54-613 Wroctaw jako lider wraz z PGF S.A.; ul. Zbaszynska 3,
91-342 1.6dzZ jako cztonek

2. Cena: grupa 1 —80 703,86 PLN; grupa 7 — 491,40 PLN; grupa 8 — 2 095,09 PLN; grupa 9 — 337,61 PLN; grupa 11 — 2 557,22
PLN; grupa 12 — 1 551,74 PLN; grupa 13 — 4 894,56 PLN; grupa 14 — 424,24 PLN; grupa 15 — 1 931,90 PLN; grupa 18 —
1 092,04 PLN; grupa 19 — 8 631,36 PLN; grupa 21 — 33 810,31 PLN; grupa 22 — 137,18 PLN; grupa 23 — 198,29 PLN;
grupa 25 — 8 065,87 PLN

3. Warunki ptatno$ci — ptatnos¢ przelewem w terminie: 60 dni

4. Termin wykonania catoéci przedmiotu zamowienia: 18 miesigcy od dnia podpisania umowy dla grupy 1 — 29

5. Termin wykonania (realizacji) biezacego zaméwienia: 1 dzien roboczy

6. Zatatwienie reklamacji jakosciowej: 2 dni robocze
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Ofertanr 4
1. Firma: Schulke Polska Sp. z 0.0.
2. Adres: ul. Al. Jerozolimskie 132, 02-305 Warszawa
3. Cena: grupa 29 — 2 843,10 PLN
4.  Warunki ptatnosci — ptatno$¢ przelewem w terminie: 60 dni
5. Termin wykonania catosci przedmiotu zamowienia: 18 miesigcy
6. Termin wykonania (realizacji) biezacego zamdwienia: 1 dni roboczych
7. Zalatwienie reklamacji jako$ciowej: 1 dni roboczych

Ofertanr 5

1. Firma: Tramco Sp. z 0.0.

2. Adres: Wolskie, ul. Wolska 14, 05-860 Ptochocin

3. Cena: grupa1l-116 920,80 PLN; grupa 8 —2 245,70 PLN; grupa 15—2 047,68 PLN; grupa 18 — 959,96 PLN
4.  Warunki ptatnosci — ptatno$¢ przelewem w terminie: 60 dni

5. Termin wykonania catosci przedmiotu zamowienia: 18 miesigcy

6. Termin wykonania (realizacji) biezacego zamdowienia: 1 dni roboczych

7. Zatatwienie reklamacji jako$ciowej: do 2 dni roboczych

Oferta nr 6
1. Firma: Medan Sp. J. W. Pawlak i S-ka
2. Adres: ul. Franza Blumwego 21, 85-862 Bydgoszcz
3. Cena: grupa 13 — 4 989,60 PLN; grupa 30 — 3 444,00 PLN; grupa 32 — 4 428,00 PLN
4.  Warunki ptatnosci — ptatno$¢ przelewem w terminie: minimum 60 dni
5. Termin wykonania cato$ci przedmiotu zamowienia:
e 18 miesi¢cy od dnia podpisania umowy dla grupy 13
e 12 miesi¢cy od dnia podpisania umowy dla grupy 30, 32
6. Termin wykonania (realizacji) biezacego zamdéwienia: do 1 dnia, w dni robocze
7.  Zatatwienie reklamacji jakosciowej: do 1 dnia, w dni robocze

Oferta nr 7

1. Firma: Farmacol-Logistyka Sp. z 0.0.

2. Adres: ul. Szopienicka 77, 40-431 Katowice

3. Cena: grupa 2 — 497,23 PLN; grupa 7 — 287,61 PLN; grupa 9 — 281,02 PLN; grupa 11 — 2 678,62 PLN; grupa 17 —
1 386 503,57 PLN; grupa 19 — 8 601,12 PLN; grupa 23 — 216,43 PLN; grupa 24 — 20 398,39 PLN

Warunki ptatnosci — ptatno$¢ przelewem w terminie: 60 dni

Termin wykonania catosci przedmiotu zaméwienia: 18 miesigcy

Termin wykonania (realizacji) biezacego zaméwienia: 1 dzief roboczy

Zatatwienie reklamacji jakosciowej: 1 dzien roboczy

Noagas

ferta nr 8
Firma: Asclepios S.A.
Adres: ul. Hubska 44, 50-502 Wroctaw
Cena: grupa 1 — 82 903,82 PLN; grupa 2 — 682,13 PLN; grupa 8 — 2 145,42 PLN; grupa 12 — 1 593,00 PLN;
grupa 15 -1 938,82 PLN; grupa 18 — 1 071,90 PLN; grupa 20 — 734,18 PLN
Warunki ptatnosci — ptatnos¢ przelewem w terminie: min. 60 dni
Termin wykonania catoéci przedmiotu zaméwienia: 18 m-cy dla grup 1, 2, 8, 12, 15, 18, 20
Termin wykonania (realizacji) biezacego zamowienia: 1 dzien roboczy
Zatatwienie reklamacji jakosciowej: 1 dzien roboczy

w0

No gaks

Oferta nr 9

1. Firma: Media-Med Sp. z 0.0.

2. Adres: ul. Promienistych 7, 31-481 Krakow

3. Cena: grupa 26 — 15 127,02 PLN; grupa 27 — 2 133,54 PLN; grupa 28 — 557,93 PLN
4.  Warunki ptatnosci — ptatno$¢ przelewem w terminie: 60 dni

5. Termin wykonania catosci przedmiotu zamowienia: 18 miesigcy

6. Termin wykonania (realizacji) biezacego zamdwienia: 1 dni roboczych

7. Zalatwienie reklamacji jako$ciowej: 1 dni roboczych

Oferta nr 10

1. Firma: OSS Sp. z0.0.

2. Adres: ul. Siennicka 25, 80-758 Gdansk

3. Cena: grupa 29 — 3 270,13 PLN

4.  Warunki ptatnosci — ptatno$¢ przelewem w terminie: 60 dni
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Wezwanie do zlozenia o§wiadczenia o przynaleznosci lub braku przynalezno$ci do tej samej grupy kapitatlowej, o ktorej mowa w

SZPITAL UNIWERSYTECKI NR 2 IM. DR. JANA BIZIELA W BYDGOSZCZY
85-168 BYDGOSZCZ, UL. UJEJSKIEGO 75 tel. 52/36-55-799 fax. 52/370-05-31

KONTO: Bank Zachodni WBK Bydgoszcz 10 1500 1360 1213 6001 9348 0000
NIP: 9532582266 REGON: 340517145

Termin wykonania catosci przedmiotu zamowienia: 18 miesigcy
Termin wykonania (realizacji) biezacego zamowienia: 1 dni roboczych
Zatatwienie reklamacji jakosciowej: 1 dni roboczych

fertanr 11
Firma: Aesculap Chifa Sp. z 0.0.
Adres: ul. Tysigclecia 14, 64-300 Nowy Tomysl
Cena: grupa 3 —31 941,00 PLN
Warunki ptatno$ci — ptatno$¢ przelewem w terminie: 60 dni
Termin wykonania catosci przedmiotu zamowienia: 18 miesigcy
Termin wykonania (realizacji) biezacego zamowienia: 4 dni roboczych
Zatatwienie reklamacji jakosciowej: 3 dni roboczych

ferta nr 12
Firma: Sanofi-Aventis Sp. z 0.0.
Adres: ul. Bonifraterska 17, 00-203 Warszawa
Cena: grupa 22 — 120,01 PLN; grupa 23 — 176,26 PLN
Warunki ptatno$ci — ptatno$¢ przelewem w terminie: 60 dni
Termin wykonania catosci przedmiotu zamowienia: 18 miesiecy
Termin wykonania (realizacji) biezacego zamoéwienia: do 1 dnia roboczego
Zalatwienie reklamacji jakosciowej: do 1 dnia roboczego

Jednoczeénie Zamawiajacy zgodnie z SIWZ od Wykonawcow, ktorzy ztozyli oferty, zada oswiadczenia o przynaleznosci lub braku
przynalezno$ci do tej samej grupy kapitalowej, o ktorej mowa w art. 24 ust. 1 pkt. 23 ustawy Prawo zamoéwien publicznych -
oswiadczenie zgodnie z zalacznikiem nr 5 do SIWZ. Zgodnie z trescig art. 24 ust. 11 ustawy Prawo zamdéwien publicznych,
Wykonawca w terminie 3 dni od dnia zamieszczenia na stronie internetowej informacji (informacja z publicznego otwarcia ofert),
o ktérej mowa w art. 86 ust. 5 ustawy Prawo zamoéwien publicznych przekaze Zamawiajacemu oswiadczenie o przynaleznosci lub
braku przynaleznosci do tej samej grupy kapitatlowej, o ktorej mowa w art. 24 ust. 1 pkt. 23 ustawy Prawo zamowien publicznych.
Wraz ze ztozeniem o$wiadczenia, Wykonawca moze przedstawi¢ dowody, ze powigzania z innym Wykonawca nie prowadza do

art. 24 ust. 1 pkt. 23 ustawy Prawo zamdowien publicznych

zaklocenia konkurencji w postgpowaniu o udzielenie zamowienia.

Zamawiajacy
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