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INFORMACJA )
O WYNIKACH POSTEPOWANIA O UDZIELENIE ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO
W TRYBIE PRZETARGU NIEOGRANICZONEGO
NA
, KOMPLEKSOWA USLUGA PRANIA I DEZYNFEKC]JI BIELIZNY I ODZIEZY SZPITALNE] WRAZ
Z DZIERZAWA BIELIZNY”

Dziatajac na podstawie art. 92 ust. 2 ustawy z dn. 29 stycznia 2004 r. Prawo zamowien publicznych (Dz. U. z 2017r.
poz. 1579 ze zm.) zwane] dalej ,,ustawa Pzp” Zamawiajacy informuje, co nastepuje:

1) Wybor najkorzystniejszej oferty

W przedmiotowym postepowaniu jako najkorzystniejsza wybrana zostata Oferta nr 1 ztozona przez:

PRALNIA LUBON Sp. z o.0., Sp. K.,
ul. Szkolna 1B,

62-030 Lubon

Kryterium: Cena brutto: 60 pkt
Kryterium: Termin pfatnosci: 40 pkt
L.aczna punktacja: 100 pkt

Wybrana oferta spetnia wymagania zawarte w Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamowienia otrzymata najwyzsza
iloé¢ punktéw sposrod ztozonych niepodlegajacych odrzuceniu ofert po zastosowaniu opisanych w SIWZ kryteriow
oceny ofert — wysokosci ceny ofertowej brutto 60% (max. 60 pkt) oraz termin ptatnosci 40% (max. 40 pkt.). Punkty
zostaly obliczone zgodnie ze sposobem wskazanym w rozdz. XV. Specyfikacji Istotnych Warunkow Zamowienia.
Wykonawca spetnit wymogi formalno — prawne udziatu w postepowaniu.
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