Zatacznik nr 1

Zestawienie informacji o wyborze ofert najkorzystni ejszych
w zakresie poszczegolnych pakietow

- postepowanie nr LAS-105-PN/10-2017 o udzielenie zamowienia na:

dostawy wyrobow medycznych ortopedycznych, w tym im plantéw
Wykonawca
Nr Nazwa pakietu Cena oferty Nazwa (firma) / imi ¢
pakietu brutto w zt i nazwisko
siedziba / adres
STRYKER — POLSKA
1 Koszyki panewkowe 21 330,00 ul SFE) 6@ :z'k(i)'SS
02-822 Warszawa
STRYKER — POLSKA
Endoproteza do alloplastyki Sp.zo.o.
2 rewizyjnej stawu kolanowego 133 920,00 ul. Poleczki 35
02-822 Warszawa
. Heraeus Medical Poland
Jednorazowy zestaw do ptukania S
A ; . p. z 0. 0.
3 cisnieniowego przy implantacji 15 390,00
. ul. Bolestawa Prusa 2
endoprotezy cementowej kolana 00-493 Warszawa
4 Syntetyczny implant tgkotki Pakiet uniewazniony

Informacja o wykonawcach, ktérzy zto

Zatacznik nr 2

zyli oferty wraz z punktacj a

- postepowanie nr LAS-105-PN/10-2017 o udzielenie zamowienia na:
dostawy wyrobow medycznych ortopedycznych, w tym im plantow

Pakiet nr 1
Liczba punktow Liczba punktow Liczba punktéw

2 Wykonawca w kryterium 1: w kryterium 2: w kryterium 3: .
% Nazwa (firma) / imie cena termin dostaw szybko s¢ regkcji angiga
= i nazwisko na reklamacije q

siedziba / adres (waga kryterium: 60 %) | (waga kryterium: 20 %) (waga kryterium: 20 %)

STRYKER - POLSKA
Sp. zo.o. |
1 ul. Poleczki 35 60,00 20,00 20,00 = 100,00
02-822 Warszawa

stronalz?2




Pakiet nr 2

Liczba punktow

Liczba punktow

Liczba punktow
w kryterium 3:

3 Sp. zo.o.
ul. Bolestawa Prusa 2

00-493 Warszawa

60,00 20,00

20,00

2 Wykonawca w kryterium 1: w kryterium 2: _
S| Nazwa (firma) / imie cena termin dostaw Szybkokléé reakcji P‘:;‘g?ga
5 i nazwisko na reklamacje
siedziba / adres (waga kryterium: 60 %) | (waga kryterium: 20 %) | (waga kryterium: 20 %)
STRYKER — POLSKA
Sp. zo.o. |
1 ul. Poleczki 35 60,00 20,00 20,00 = 100,00
02-822 Warszawa
Zimmer Biomet Polska
Sp.zo.o. -
2 ul. Plowiecka 75 41,92 20,00 20,00 = 81,92
04-501 Warszawa
akiet nr 3
Liczba punktow Liczba punktow Liczba punktow
2 Wykonawca w kryterium 1: w kryterium 2: w kryterium 3: _
& Nazwa (frma) /imie cena | termindostaw | szybko 86 reakej | | Punkiaca
5 i nazwisko na reklamacje
siedziba / adres (waga kryterium: 60 %) | (waga kryterium: 20 %) (waga kryterium: 20 %)
Heraeus Medical Poland
= 100,00
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