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Do wszystkich zai nteresowanych

lNFORMACJA 0 \^/YBORZE  NAJKORZYSTNIEJSZEJ  OFERTY

Dotyczy:   postępowania     o     udzielenie    zamówienia     publicznego     prowadzonego    w    trybie     przetargu
nieograniczonego pn. „Zal(up chirurgicznego systemu laserowego"
Umowa  o  dofinansowanie  nr   Dol/SK/85112/6220/55/2024/497  na  udzielenie w  2024  r.  dotacji  celowej  na
zaku py inwestycyjne

1/  Na  podstawie  art.  253  ust.  1  pkt  1  ustawy  z  dnia  11  września  2019  r.  Prawo  zamówień  publicznych

(Dz.U.  z  2024  r.,  poz.   1320  -j.t.)  Zamawiający  zawiadamia,  Że  w przedmiotowym  postępowaniu  o  udzielenie
zamówienia publicznego wybrano następującą oferię:

SHAR-POL Sp. z o.o., 44-102 Gliwice, ul. Św. Małgorzaty 6/ 1
w cenie w zt brutto

Paklet 1 685  191,96

LJzasad n ienie w`/boru :
Najkorzystnięjsze oferty wg  kryteriów określonych  w SWZ.

2/  Stosownie  do  art.  253  ust.  1  plst  1  Ustawy  poniżęj  podajemy  nazwy  albo  miona  i  nazwiska,  siedziby  albo
mięjsca  zamieszkania,  jeżeli  są  mięjscam  wykonywania  działalności  wykonawców,  którzy  złożyli  ofefty,  a  talcze
punldację przyznaną ofertom w każdym  knmerium oceny ofert i łączną punld:aę]ę:

Numer Fima Liczba F)kt Liczba Liczba FLazem
Oferty W pktw pktw

kryterium kryterium kryte,.ium
OenY jakość ok"gwarandi

Pakiet 1

1
SHAR-POL Sp.  z  o.o,., 60,00 20,00 0,00 80,00
44-102 Gliwice,  ul.  Sw.  Matqorzaty 6/1

Z poważaniem

Z-ca  Kierowmka
Sekcji zizÓwien  Publicznych

€mJb
mgr Marta  Kieras
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