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ZAWIADOMIENIE O WYBORZE OFERTY

Zamawiajgcy na podstawie art. 253 ust.2 ustawy informuje, ze w przedmiotowym w postepowaniu
0 zamoéwienie publiczne prowadzonym w trybie podstawowym bez negocjacji (art. 275 ust. 1 ustawy z
dnia 11 wrzesnia 2019 r. Prawo zamdwien publicznych (tekst jednolity: Dz. U. 2023 r. poz. 1605 z p6zn.
zm.) zwanej dalej ustawa:

IL.

«Dostawa urzadzenia do terapii polem elektromagnetycznym”.

Ztozona zostata oferta Wykonawcy (ponizej punktacja przyznana w kazdym kryterium oceny
ofert oraz facznie):

Oferta nr 1:
BTL Polska Sp. z 0.0. ul. Leonidasa 49, 02-239 Warszawa
NIP 5222626984

Punktacja: C-60 pkt; G-40 pkt; C+G= 100 pkt
Wybrano najkorzystniejszg oferte Wykonawcy:

Oferta nr 1:
BTL Polska Sp. z 0.0. ul. Leonidasa 49, 02-239 Warszawa
NIP 5222626984

Uzasadnienie faktyczne:

Wybrany Wykonawca nie podlega wykluczeniu, ztozyt oferte zgodng z trescig SWZ oraz przedstawit
oferte najkorzystniejszg z punktu widzenia kryterium oceny przyjetego w postepowaniu. Oferta
uzyskata punktacje jak wyzej (w pkt.I).

Uzasadnienie prawne:
Na podstawie art. 239 ustawy Pzp, w wyniku oceny oferty, dokonanej w oparciu o przyjete
kryterium w SWZ: Cena (C)60%, Okres gwarancji (G) 40%.
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