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Przedmiot zaméwienia: ,,Sukcesywny zakup odczynnikow, materialéw laboratoryjnych oraz jednorazowych materialéow medycznych na potrzeby Wydzialu Lekarskiego UO”
PROTOKOF Z OTWARCIA OFERT

Termin otwarcia ofert: 07.01.2021 r. godz. 11:00
Bezposrednio przed otwarciem ofert Zamawiajacy podal kwote ztotych brutto, jaka zamierza przeznaczy¢ na sfinansowanie zamowienia:
Czesé nr 8: 3302,07; Czesé nr 10: 17 820,00; Czesé nr 10.A.: 1 845,00; Czesé nr 22: 21 843,58; Czesé nr 26: 1 620,00.

Cze$¢ nr 8: Czesé nr 10: Czesé nr 10.A.: Cze$¢ nr 22: Czesé nr 26:
Sukcesywny zakup Sukcesywny zakup Sukcesywny zakup Sukcesywny zakup Sukcesywny zakup
- odczynnikow na odczynnikow na odczynnikéw na potrzeby | materialéw laboratoryjnych | jednorazowych materialéw
Nr ) Nazwa (firma) KRYTERIA potrzeby Wydzialu potrzeby Wydzialu Wydzialu Lekarskiego na potrzeby Wydzialu medycznych na potrzeby
oferty i adres Wykonawcy Lekarskiego UO Lekarskiego UO uo Lekarskiego UO Wydzialu Lekarskiego UO
Cena
zlotych brutto 7 343,10
Pointe Scientific Polska Sp. z 0.0. (waga szescdziesigt [ 60,00 ] punktow)
1. ul. Srédziemnomorska 11 lok. 10 Termin dostarczenia przedmiotu zaméwienia®
02-758 Warszawa liczba dni roboczych do 7 dni
(waga czterdziesci [ 40,00 ] punktow)
Warunki platnosci, okres gwarancji Wskazano w SIWZ Wskazano w SIWZ Wskazano w SIWZ Wskazano w SIWZ Wskazano w SIWZ
Cena
zlotych brutto 7 995,00
BIOKOM Sp. z 0.0. Sp. K. (waga sze$édziesiat [ 60,00 ] punktow)
2. ul. Wspolna 3 Termin dostarczenia przedmiotu zaméwienia’
05-090 Janki liczba dni roboczych do 5 dni
(waga czterdziesci [ 40,00 ] punktow)
Warunki platnosci, okres gwarancji Wskazano w SIWZ Wskazano w SIWZ Wskazano w SIWZ Wskazano w SIWZ Wskazano w SIWZ
Cena
AB-MED Hurtownia zlotych brutto 716,38
Farmaceutyczna Beata (waga sze$édziesiat [ 60,00 | punktow)
3. Bogdziewicz-Murmylo Termin dostarczenia przedmiotu zaméwienia®
ul. Damrota 147 liczba dni roboczych do 3 dni
43-100 Tychy (waga czterdziesci [ 40,00 ] punktow)
Warunki platnosci, okres gwarancji Wskazano w SIWZ Wskazano w SIWZ Wskazano w SIWZ Wskazano w SIWZ Wskazano w SIWZ
Cena
zlotych brutto 5613,38 10 768,90
SIGMA-ALDRICH Sp. z 0.0. (waga szeéédziesiat [ 60,00 ] punktow)
4. ul. Szelagowska 30 Termin dostarczenia przedmiotu zaméwienia®
61-626 Poznah liczba dni roboczych do 5 dni do 5 dni
(waga czterdziesci [ 40,00 ] punktow)
Warunki platnosci, okres gwarancji Wskazano w SIWZ Wskazano w SIWZ Wskazano w SIWZ Wskazano w SIWZ Wskazano w SIWZ
Cena
zlotych brutto 9234,17
H;.nry GUs: Efp, 2 06 (waga szesédziesiat [ 60,00 ] punkiéw)
ielany Wroctawskie = = = e
5. P Termin dostarczenia przedmiotu zaméwienia
ul. KOIeJO_Wa 3 liczba dni roboczych do 2 dni
55-040 Kobierzyce (waga czterdziesci [ 40,00 ] punktow)
Warunki platnosci, okres gwarancji Wskazano w SIWZ Wskazano w SIWZ Wskazano w SIWZ Wskazano w SIWZ Wskazano w SIWZ

'Wykonawca zobowiazany byt wskazaé Termin wykonania przedmiotu zaméwienia nie dtuzszy niz siedem [ 7 ] dni roboczych.

Stronalz2




Fundusze
Europejskie L
Wiedza Edukaja Rozwo) Ministerstwo Zdrowia

Projekt pn.: ,Wdrozenie Programu Rozwojowego w oparciu o Wieloprofilowe Centrum Symulacji Medycznej Uniwersytetu Opolskiego”,

Unia Europejska
Europejski Fundusz Spoteczny

wspétfinansowany ze srodkéw Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego

Umowa nr: POWR.05.03.00-00-0003/18-00 z dnia 24.04.2019 r., okres realizacji od: 2018-11-02 do: 2023-06-30

*

Xk

e

UWAGA! Wykonawca, w terminie trzech [ 3 ] dni od dnia przekazania informacji?, o ktérej mowa w art. 86 ust. 5 ustawy?® (tj. Protokotu z otwarcia ofert), zobowiazany jest przekaza¢ Zamawiajacemu, zgodnie z art. 24 ust. 11 ustawy?, o$wiadczenie o
przynaleznosci albo braku przynalezno$ci do tej samej grupy kapitalowej (ktérego wzor w zatgczeniu), o ktérej mowa w art. 24 ust. 1 pkt 23) ustawy?. Wraz ze ztozeniem o§wiadczenia, Wykonawca moze przedstawié¢ dowody, ze powigzania z innym

Wykonawca nie prowadza do zaktocenia konkurencji w postgpowaniu o udzielenie zamoéwienia.
ZALACZNIK: Wzor oswiadczenia Wykonawcy o przynaleinosci do grupy kapitatowej

'Wykonawca zobowiazany byt wskazaé Termin wykonania przedmiotu zaméwienia nie dtuzszy niz siedem [ 7 ] dni roboczych.
2 Informacji dotyczacej:

a) Kwoty, jaka iajacy zamierza przeznaczy¢ na sfi Vi
b) Firm oraz adresow Wykonawcow, ktorzy ztozyli oferty w terminie.
c) Ceny, terminu wykonania zamoéwienia, okresu gwarancji i warunkow platnosci zawartych w ofertach.

3 Ustawa z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zaméwien publicznych (Dz. U. z 2019 . poz. 1843).

Uwaga: Ceny, termin wykonania zamowienia, okres gwarancji i warunkow platnosci zawartych w ofertach — wskazano w niniejszym protokole lub SIWZ.

mgr inZ. Bartosz Komuszynski

Starszy specjalista
ds. zamoéwien publicznych
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Wykonawca:
Zamawiajacy:
Uniwersytet Opolski
(piecze¢é adresowa firmy Wykonawcy) Pl. Kopernika 11A
reprezentowany przez: 45-040 OpOle

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

OSWIADCZENIE WYKONAWCY

w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentow (Dz. U. z 2019 r. poz. 369 ze zm.)
O PRZYNALEZNOSCI DO GRUPY KAPITALOWEJ

Przystgpujac do postepowania w sprawie udzielenia zamowienia publicznego w trybie przetargu
nieograniczonego pn.: ,,Sukcesywny zakup odczynnikéw, materialéw laboratoryjnych oraz jednorazowych
materialéw medycznych na potrzeby Wydzialu Lekarskiego UO”

Ja (imi¢ i nazwisko),

reprezentujac firme (nazwa firmy)

w imieniu reprezentowanego przeze mnie Wykonawcy oswiadczam, Ze:

nie naleZe do grupy kapitalowej™
naleze do grupy kapitalowej*

W przypadku gdy Wykonawca nalezy do grupy kapitatowej moze zloiyé wraz z oswiadczeniem dokumenty bgd? informacje
potwierdzajgce, Ze powigzania z innym Wykonawcom nie prowadzq do zaklécenia konkurencji o ktérej mowa w art. 24 ust. 1
pkt 23 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zaméwien publicznych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1843).

Nadto oswiadczam, %e znany mi jest art. 233 ust. 1 Kodeksu karnego.

Miejscowosé, data Podpis (imig i nazwisko) Wykonawcy lub podpis(imig i nazwisko)
uprawnionego przedstawiciela Wykonawcy

UWAGA:
W przypadku Wykonawcéw wspolnie ubiegajacych si¢ o udzielenie zaméwienia (np. spotka cywilna, konsorcjum) powyzsze
oSwiadczenie sktada kazdy z Wykonawcow osobno.

XA ;. ryer , ;.
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