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INFORMACJA O WYBORZE NAJKORZYSTNIEJSZEJ OFERTY
dot.: postepowania o udzielenie zamoéwienia publicznego

Dziatajgc na podstawie art.92 ust.1 pkt 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku Prawo zamdwien publicznych
( Dz.U. Dz 2017 r. poz.1579 z pdZn. zmianami) zwanego dalej ustawg Pzp, Zamawiajgcy: SP ZOZ w Wieluniu
informuje, ze rozstrzygnat postepowanie przetargowe pn. Dostawa ambulansu typu C wraz z wyposazeniem
dla SP ZOZ w Wieluniu.

W wyniku, ktérego wybrano oferte Wykonawcy: PARAMEDICA POLSKA Sp. z 0.0. Sp. k., ul. Zotny 11, 02-815

Warszawa
Uzasadnienie: Jedyna ztozona oferta, w mysl art. 2 pkt 5 a ) ustawy Pzp zostata uznana za najkorzystniejsza.

Wykaz ztozonych ofert oraz ich miejsce w klasyfikacji:

Numer Cena oferty | Ocena taczna ocena | Miejsce w
vty Nazwa (firma).Jub imie NIRRT punktow? w punktach Klasyfikacji
; - i za kryterium
i nazwisko oraz siedziba .
wraz z liczbg | parametry
lub miejsce techniczno-
przyznanych .
zamieszkania (adres) o
punktéw ( waga 40%)
W
ykonawcy (waga 60 %)
H i PARAMEDICA POLSKA Sp 40 pkt 100 pkt I
z 0.0. Sp. k., ul. Zotny 11
549 996,06
02-815 Warszawa
60 pkt
EKTOR ; .
(S)Pgo'}w ieluniu Zatwierdzit:

podpis Kierownika Zamawiajacego lub osoby upowaznionej

Certyfikat ISO 9001:2015



