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Nr sprawy: WOMPCPL Dz. E Il 26/6/2020

ZBIORCZE ZESTAWIENIE OFERT

Dotyczy: postepowania o udzielenie zaméwienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego — dostawa systemu

prozniowego do pobierania krwi wraz z dzierzawa czytnika do OB

Kwota brutto , ktérg Zamawiajacy zamierza przeznaczyc¢ na realizacje zaméwienia: 110000 zt brutto
OFERTY ZLOZONE DO POSTEPOWANIA W TERMINIE wyznaczonym do sktadania ofert, tj. do dnia 17.07.2020r. godz. 10:00.

Termin wykonania

Nr oferty Nazwa (firma) i adres wykonawcy Cena By e Okres gwarancji | Warunki ptatnosci
DIAG — MED ul. Modularna 11a budynek . :
1 HE . 02-238 Warszawa 95671,44 5 dni robocze 30dni

Umieszczono na stronie internetowej 17.07.2020r.
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REGON 431190120, NIP 712-25.20-810

KRsS-0000012209
Pieczec Zamawiajgcego

Nr sprawy: WOMPCPL Dz. E Ill 26/6/2020 Lublin, dnia 17.07.2020r.

INFORMACJA Z OTWARCIA OFERT

Dotyczy: postepowania o udzielenie zaméwienia publicznego prowadzonego w trybie
przetargu nieograniczonego na dostawe systemu prézniowego do poobierania krwi wraz z
dzierzawa czytnika do OB

Dziatajac na podstawie art. 86 ust. 5 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. - Prawo zaméwien
publicznych (j.t. Dz. U. z 2019r. poz. 1843 ze zm., zwanej Pzp) Zamawiajacy, ktorym jest
Wojewodzki Osrodek Medycyny Pracy Centrum Profilaktyczno — Lecznicze w Lublinie, niniejszym
zamieszcza informacje z otwarcia ofert zawarte w zataczniku do pisma pn. ,Zbiorcze zestawienie

ofert”

Jednoczesnie, Zamawiajgcy informuje, iz zgodnie z rozdz. VI B) pkt 5 SIWZ i art. 24 ust.
11 ustawy Pzp Wykonawca, ktory ztozyt oferte winien w terminie 3 dni od dnia zamieszczenia
na stronie internetowej niniejszej informacji przekazaé Zamawiajacemu os$wiadczenie o
przynaleznosci lub braku przynaleznosci do tej samej grupy kapitatowej, o ktérej mowa w
art. 24 ust. 1 pkt 23 ustawy Pzp. Wraz ze zlozeniem oswiadczenia, Wykonawca moze
przedstawi¢ dowody, ze powigzania z innym Wykonawca nie prowadzg do zaktécenia konkurengii
W rzeczonym postepowaniu o udzielenie zamowienia.

Wzor oswiadczenia - wg. Wzoru Zalgcznika nr 3 do SIWZ pn. ,OS8wiadczenie o grupie
kapitatowe;”.

Oswiadczenie nalezy dostarczy¢ na adres Zamawiajacego:

Wojew6dzki Osrodek Medycyny Pracy
Centrum Profilaktyczno — Lecznicze w Lublinie
20-701 Lublin, ul. Nateczowska 27

Sekretariat Dyrektora, pokéj nr 306 ( Il pietro )

w kopercie, oznakowanej nr i nazwg sprawy:
~OSWIADCZENIE, Nr sprawy: WOMPCPL Dz. E Il 26/6/2020r

Przetarg , dostawa systemu prézniowego do pobierania krwi wraz z dzierzawg czytnika do OB’

Dopuszczalne jest przestanie o$wiadczenia droga mailowg na adres: techniczny@womp.lublin.pl,
lub faksem na nr (81) 525-87-62, potwierdzone niezwtocznie forma pisemna.

Zatgeznik - ,Zbiorcze zestawienie ofert”
Data zamieszczenia niniejszej Informacji na stronie internetowej: 17.07.2020r.
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