302371-2023 - Wyniki

Polska-Olsztyn: Specjalistyczne ustugi medyczne
OJ S 97/2023 22/05/2023
Ogtoszenie o udzieleniu zamoéwienia

Ustugi

Podstawa prawna:
Dyrektywa 2014/24/UE

Sekcja I: Instytucja zamawiajgca

1.

1.4.

1.5.

Nazwa i adresy

See the notice on TED website

Oficjalna nazwa: Warminsko-Mazurskie Centrum Choréb Ptuc w Olsztynie

Krajowy numer identyfikacyjny: 000295739
Adres pocztowy: ul. Jagielloriska 78
Miejscowosé: OLSZTYN

Kod NUTS: PL622 Olsztynski

Kod pocztowy: 10-357

Panstwo: Polska

Osoba do kontaktow: Agnieszka Lis-Nowacka
E-mail: alis@pulmonologia.olsztyn.pl

Tel.: +48 895322900

Faks: +48 895322976

Adresy internetowe:

Gtéwny adres: https://pulmonologia.olsztyn.pl/
Adres profilu nabywcy: https://pulmonologia.olsztyn.pl/

Rodzaj instytucji zamawiajacej
Inny rodzaj: samodzielny publiczny zaktad opieki zdrowotne;j

Glowny przedmiot dziatalnosci
Zdrowie

Sekcja ll: Przedmiot

I.1.

i.1.1.

I.1.2.

11.1.3.

I.1.4.

I1.1.6.

302371-2023

Wielkosé lub zakres zamowienia

Nazwa
Specjalistyczne Ustugi medyczne
Numer referencyjny: SDK.113.6.2023

Gitowny kod CPV
85121200 Specjalistyczne ustugi medyczne

Rodzaj zaméwienia
Ustugi

Krétki opis

Udzielanie swiadczen zdrowotnych pacjentom Warminisko-Mazurskiego Centrum Choréb Pluc

w Olsztynie
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Informacje o czesciach
To zamdwienie podzielone jest na czesci: tak

11.1.7. Catkowita wartos¢ zamowienia
Wartos¢ bez VAT: 5 515 500,80 PLN

I.2. Opis

1.2.1. Nazwa
Udzielanie catodobowych swiadczen zdrowotnych pacjentom Warminsko-Mazurskiego
Centrum Chorob Ptuc w Olsztynie (dalej: W-MCChP) w Izbie Przyjec.
Czes¢ nr: 1

1.2.2. Dodatkowy kod lub kody CPV
85121200 Specjalistyczne ustugi medyczne

1.2.3. Miejsce swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL Polska

1.2.4. Opis zamowienia
Udzielanie catodobowych swiadczen zdrowotnych pacjentom Warminsko-Mazurskiego
Centrum Chorob Pluc w Olsztynie (dalej: W-MCChP) w Izbie Przyjec.

1.2.5. Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryterium jakosci - Nazwa: Kwalifikacje zawodowe / Waga: 5
Kryterium jakosci - Nazwa: Dyspozycyjnos¢ / Waga: 10
Kryterium jakosci - Nazwa: Staz pracy / Waga: 5
Cena - Waga: 80

1.2.11. Informacje o opcjach

Opcje: nie
1.2.13. Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zamdwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkow Unii Europejskiej: nie
I1.2.14. Informacje dodatkowe

I.2. Opis

1.2.1. Nazwa
Udzielanie szpitalnych i ambulatoryjnych swiadczen zdrowotnych w zakresie pulmonologii na
rzecz pacjentéw W-MCChP.
Czesénr: 2

1.2.2. Dodatkowy kod lub kody CPV
85121200 Specjalistyczne ustugi medyczne

1.2.3. Miejsce sSwiadczenia ustug
Kod NUTS: PL Polska

I.2.4. Opis zamoéwienia
Udzielanie szpitalnych i ambulatoryjnych swiadczen zdrowotnych w zakresie pulmonologii na
rzecz pacjentow W-MCChP.

1.2.5. Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryterium jakosci - Nazwa: Kwalifikacje zawodowe / Waga: 5
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11.2.11.

11.2.13.

11.2.14.
I.2.

1.2.1.

1.2.2.

1.2.3.

11.2.4.

11.2.5.

11.2.11.

11.2.13.

11.2.14.
I.2.
.2.1.

11.2.2.

1.2.3.

302371-2023

Kryterium jakosci - Nazwa: Dyspozycyjnos¢ / Waga: 10
Kryterium jakosci - Nazwa: Staz pracy / Waga: 5
Cena - Waga: 80

Informacje o opcjach
Opcije: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkoéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe
Opis

Nazwa

Udzielanie szpitalnych i ambulatoryjnych swiadczen zdrowotnych w zakresie pulmonologii
wraz z wykonywaniem biopsji grubo i cienkoigtowych na rzecz pacjentow W-MCChP.
Czes¢nr: 3

Dodatkowy kod lub kody CPV
85121200 Specjalistyczne ustugi medyczne

Miejsce swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL Polska

Opis zamoéwienia
Udzielanie szpitalnych i ambulatoryjnych swiadczen zdrowotnych w zakresie pulmonologii
wraz z wykonywaniem biopsji grubo i cienkoigtowych na rzecz pacjentow W-MCChP.

Kryteria udzielenia zamoéwienia

Kryterium jakosci - Nazwa: Kwalifikacje zawodowe / Waga: 5
Kryterium jakosci - Nazwa: Dyspozycyjnos¢ / Waga: 10
Kryterium jakosci - Nazwa: Staz pracy / Waga: 5

Cena - Waga: 80

Informacje o opcjach
Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamdwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkow Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe
Opis

Nazwa

Udzielanie szpitalnych i ambulatoryjnych swiadczen zdrowotnych w zakresie pulmonologii i
alergologii na rzecz pacjentow W-MCChP.

Czesénr: 4

Dodatkowy kod lub kody CPV
85121200 Specjalistyczne ustugi medyczne

Miejsce swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL Polska
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1.2.4. Opis zamoéwienia
Udzielanie szpitalnych i ambulatoryjnych swiadczen zdrowotnych w zakresie pulmonologii i
alergologii na rzecz pacjentow W-MCChP.

1.2.5. Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryterium jakosci - Nazwa: Kwalifikacje zawodowe / Waga: 5
Kryterium jakosci - Nazwa: Dyspozycyjnos¢ / Waga: 10
Kryterium jakosci - Nazwa: Staz pracy / Waga: 5
Cena - Waga: 80

1.2.11. Informacje o opcjach
Opcje: nie

1.2.13. Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkdéw Unii Europejskiej: nie

1.2.14. Informacje dodatkowe
I.2. Opis

1.2.1. Nazwa
Udzielanie szpitalnych i ambulatoryjnych $wiadczen zdrowotnych w zakresie onkologii
klinicznej na rzecz pacjentow W-MCChP.
Czesénr: 5

1.2.2. Dodatkowy kod lub kody CPV
85121200 Specjalistyczne ustugi medyczne

1.2.3. Miejsce swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL Polska

1.2.4. Opis zaméwienia
Udzielanie szpitalnych i ambulatoryjnych swiadczen zdrowotnych w zakresie onkologii
klinicznej na rzecz pacjentow W-MCChP.

1.2.5. Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryterium jakosci - Nazwa: Kwalifikacje zawodowe / Waga: 5
Kryterium jakosci - Nazwa: Dyspozycyjnos¢ / Waga: 10
Kryterium jakosci - Nazwa: Staz pracy / Waga: 5
Cena - Waga: 80

1.2.11. Informacje o opcjach
Opcije: nie

1.2.13. Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkdéw Unii Europejskiej: nie

1.2.14. Informacje dodatkowe

II.2. Opis
1.2.1. Nazwa
Udzielanie szpitalnych swiadczen zdrowotnych w zakresie pulmonologii na rzecz pacjentow W-
MCChP.
Czesénr: 6
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1.2.2. Dodatkowy kod lub kody CPV
85121200 Specjalistyczne ustugi medyczne

1.2.3. Miejsce swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL Polska

1.2.4. Opis zaméwienia
Udzielanie szpitalnych swiadczen zdrowotnych w zakresie pulmonologii na rzecz pacjentow W-
MCChP.

11.2.5. Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryterium jakosci - Nazwa: Kwalifikacje zawodowe / Waga: 5
Kryterium jakosci - Nazwa: Dyspozycyjnos¢ / Waga: 10
Kryterium jakosci - Nazwa: Staz pracy / Waga: 5
Cena - Waga: 80

1.2.11. Informacje o opcjach

Opcje: nie
1.2.13. Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkdéw Unii Europejskiej: nie
1.2.14. Informacje dodatkowe

I.2. Opis

1.2.1. Nazwa
Udzielanie szpitalnych swiadczen zdrowotnych w zakresie rehabilitacji stacjonarnej i
ogolnoustrojowej dziennej na rzecz pacjentow W-MCChP.
Czesénr: 7
1.2.2. Dodatkowy kod lub kody CPV
85121200 Specjalistyczne ustugi medyczne

1.2.3. Miejsce sSwiadczenia ustug
Kod NUTS: PL Polska

I.2.4. Opis zamowienia
Udzielanie szpitalnych swiadczen zdrowotnych w zakresie rehabilitacji stacjonarnej i
ogolnoustrojowej dziennej na rzecz pacjentéw W-MCChP.

1.2.5. Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryterium jakosci - Nazwa: Kwalifikacje zawodowe / Waga: 5
Kryterium jakosci - Nazwa: Dyspozycyjnos¢ / Waga: 10
Kryterium jakosci - Nazwa: Staz pracy / Waga: 5
Cena - Waga: 80

1.2.11. Informacje o opcjach
Opcije: nie

1.2.13. Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkdéw Unii Europejskiej: nie

1.2.14. Informacje dodatkowe

I.2. Opis
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1.2.1. Nazwa
Udzielanie ambulatoryjnych swiadczen zdrowotnych w zakresie pulmonologii pacjentom W-
MCChP.
Czesénr: 8

I1.2.2. Dodatkowy kod lub kody CPV
85121200 Specjalistyczne ustugi medyczne

1.2.3. Miejsce sSwiadczenia ustug
Kod NUTS: PL Polska

I.2.4. Opis zamoéwienia
Udzielanie ambulatoryjnych swiadczen zdrowotnych w zakresie pulmonologii pacjentom W-
MCChP.

1.2.5. Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryterium jakosci - Nazwa: Kwalifikacje zawodowe / Waga: 5
Kryterium jakosci - Nazwa: Dyspozycyjnos¢ / Waga: 10
Kryterium jakos$ci - Nazwa: Staz pracy / Waga: 5
Cena - Waga: 80

I1.2.11. Informacje o opcjach
Opcje: nie

1.2.13. Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkoéw Unii Europejskiej: nie

1.2.14. Informacje dodatkowe

I.2. Opis
1.2.1. Nazwa
Udzielanie ambulatoryjnych swiadczen zdrowotnych w zakresie alergologii pacjentom W-
MCChP.
Czes¢nr: 9

1.2.2. Dodatkowy kod lub kody CPV
85121200 Specjalistyczne ustugi medyczne

1.2.3. Miejsce swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL Polska

I.2.4. Opis zamowienia
Udzielanie ambulatoryjnych swiadczen zdrowotnych w zakresie alergologii pacjentom W-
MCChP.

1.2.5. Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryterium jakosci - Nazwa: Kwalifikacje zawodowe / Waga: 5
Kryterium jakosci - Nazwa: Dyspozycyjnos¢ / Waga: 10
Kryterium jakosci - Nazwa: Staz pracy / Waga: 5
Cena - Waga: 80

1.2.11. Informacje o opcjach
Opcije: nie
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11.2.13. Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamodwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkow Unii Europejskiej: nie

1.2.14. Informacje dodatkowe

I.2. Opis
1.2.1. Nazwa
Udzielanie ambulatoryjnych swiadczen zdrowotnych w zakresie onkologii klinicznej pacjentom
W-MCChP.
Czes¢ nr: 10

1.2.2. Dodatkowy kod lub kody CPV
85121200 Specjalistyczne ustugi medyczne

I1.2.3. Miejsce swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL Polska

I.2.4. Opis zamoéwienia
Udzielanie ambulatoryjnych swiadczen zdrowotnych w zakresie onkologii klinicznej pacjentom
W-MCChP.

1.2.5. Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryterium jakosci - Nazwa: Kwalifikacje / Waga: 5
Kryterium jakosci - Nazwa: Dyspozycyjnos¢ / Waga: 10
Kryterium jakosci - Nazwa: Staz pracy / Waga: 5
Cena - Waga: 80

1.2.11. Informacje o opcjach

Opcije: nie
1.2.13. Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkoéw Unii Europejskiej: nie
1.2.14. Informacje dodatkowe

I.2. Opis

1.2.1. Nazwa
Udzielanie swiadczen zdrowotnych pacjentom W-MCChP w Izbie Przyje¢ oraz w oddziatach
W-MCChP poza normalng ordynacjg (dyzur medyczny).
Czes¢ nr: 11

1.2.2. Dodatkowy kod lub kody CPV
85121200 Specjalistyczne ustugi medyczne

1.2.3. Miejsce swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL Polska

1.2.4. Opis zamowienia
Udzielanie $wiadczen zdrowotnych pacjentom W-MCChP w |Izbie Przyje¢ oraz w oddziatach
W-MCChP poza normalng ordynacjg (dyzur medyczny).

1.2.5. Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryterium jakosci - Nazwa: Kwalifikacje zawodowe / Waga: 5
Kryterium jakosci - Nazwa: Dyspozycyjnos¢ / Waga: 10
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Kryterium jakosci - Nazwa: Staz pracy / Waga: 5
Cena - Waga: 80

1.2.11. Informacje o opcjach
Opcije: nie

1.2.13. Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamodwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkow Unii Europejskiej: nie

1.2.14. Informacje dodatkowe
Sekcja IV: Procedura

IV.1. Opis

IV.1.1. Rodzaj procedury
Procedura otwarta

IV.1.3. Informacje na temat umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw

IV.1.8. Informacje na temat Porozumienia w sprawie zamoéwien rzgdowych (GPA)
Zamdodwienie jest objete Porozumieniem w sprawie zamdwien rzgdowych: nie

IV.2. Informacje administracyjne

IV.2.1. Poprzednia publikacja dotyczaca przedmiotowego postepowania
Numer ogtoszenia w Dz.Urz. UE — OJ/S: 2023/S 079-239210

IV.2.8. Informacje o zakonczeniu dynamicznego systemu zakupow

IV.2.9. Informacje o zakonczeniu zaproszenia do ubiegania si¢ 0 zamoéwienie w postaci
wstepnego ogtoszenia informacyjnego

Sekcja V: Udzielenie zaméwienia

Zamowienie nr: 1
Czesénr: 1

Nazwa:
Udzielanie catodobowych swiadczen zdrowotnych pacjentom Warminsko-Mazurskiego
Centrum Choréb Ptuc w Olsztynie (dalej: W-MCChP) w Izbie Przyjec.

Zamowienie/zamowienie na czes¢ zostaje udzielone: tak
V.2. Udzielenie zamoéwienia

V.2.1. Data zawarcia umowy
08/05/2023

V.2.2. Informacje o ofertach
Liczba otrzymanych ofert: 1
Zamowienie zostato udzielone grupie wykonawcow: nie

V.2.3. Nazwa i adres wykonawcy
Oficjalna nazwa: Spartacus Jerzy Mitkowski
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Miejscowosé: Lodz

Kod NUTS: PL Polska
Panstwo: Polska
Wykonawca jest MSP: tak

V.2.4. Informacje na temat wartosci zaméwienia/czesci
Catkowita koncowa wartos¢ umowy/czesci: 695 520,00 PLN

V.2.5. Informacje na temat podwykonawstwa
Sekcja V: Udzielenie zamoéwienia

ZamOwienie nr: 2
Czesé nr: 2

Nazwa:
Udzielanie szpitalnych i ambulatoryjnych swiadczen zdrowotnych w zakresie pulmonologii na
rzecz pacjentéw W-MCChP.

Zamowienie/zamowienie na czes¢ zostaje udzielone: tak
V.2. Udzielenie zamowienia

V.2.1. Data zawarcia umowy
08/05/2023

V.2.2. Informacje o ofertach
Liczba otrzymanych ofert: 3
Zamobwienie zostato udzielone grupie wykonawcow: tak

V.2.3. Nazwa i adres wykonawcy
Oficjalna nazwa: ALFAMED Andrzej Janczewski
Miejscowosé: Olsztyn
Kod NUTS: PL Polska
Panstwo: Polska
Wykonawca jest MSP: tak

V.2.3. Nazwa i adres wykonawcy
Oficjalna nazwa: Indywidualna Specjalistyczna Praktyka Lekarska Hanna Kudyba-Bizon
Miejscowos¢: Olsztyn
Kod NUTS: PL Polska
Panstwo: Polska
Wykonawcg jest MSP: tak

V.2.3. Nazwa i adres wykonawcy
Oficjalna nazwa: Katarzyna Zawadzka
Miejscowos¢: Olsztyn
Kod NUTS: PL Polska
Panstwo: Polska
Wykonawca jest MSP: tak

V.2.4. Informacje na temat wartosci zaméwienia/czesci
Catkowita koncowa wartos¢ umowy/czesci: 970 800,00 PLN
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V.2.5.

Informacje na temat podwykonawstwa

Sekcja V: Udzielenie zamoéwienia

V.2,
V.21.

V.2.2.

V.2.3.

V.2.4.

V.2.5.

ZamoOwienie nr: 3
Czesénr: 3

Nazwa:

Udzielanie szpitalnych i ambulatoryjnych swiadczen zdrowotnych w zakresie pulmonologii

wraz z wykonywaniem biopsji grubo i cienkoigtowych na rzecz pacjentow W-MCChP.

Zamowienie/zamowienie na czes¢ zostaje udzielone: tak
Udzielenie zaméwienia

Data zawarcia umowy
08/05/2023

Informacje o ofertach
Liczba otrzymanych ofert: 1
Zamobwienie zostato udzielone grupie wykonawcow: nie

Nazwa i adres wykonawcy

Oficjalna nazwa: Indywidualna Praktyka lekarska Piotr Eljasik
Miejscowosé: Olsztyn

Kod NUTS: PL Polska

Panstwo: Polska

Wykonawca jest MSP: tak

Informacje na temat wartosci zamowienia/czesci
Catkowita koncowa wartos¢ umowy/czesci: 369 600,00 PLN

Informacje na temat podwykonawstwa

Sekcja V: Udzielenie zamoéwienia

V.2,
V.2.1.

V.2.2.

302371-2023

ZamOwienie nr: 4
Czesé nr: 4

Nazwa:

Udzielanie szpitalnych i ambulatoryjnych swiadczen zdrowotnych w zakresie pulmonologii i

alergologii na rzecz pacjentow W-MCChP.
Zamowienie/zamowienie na czes¢ zostaje udzielone: tak
Udzielenie zamoéwienia

Data zawarcia umowy
08/05/2023

Informacje o ofertach
Liczba otrzymanych ofert: 1
Zamowienie zostato udzielone grupie wykonawcow: nie
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V.2.3. Nazwa i adres wykonawcy
Oficjalna nazwa: Indywidualna Praktyka Lekarska Monika Gtogowska
Miejscowos¢: Zalec
Kod NUTS: PL Polska
Panstwo: Polska
Wykonawca jest MSP: tak

V.2.4. Informacje na temat wartosci zamoéwienia/czesci
Catkowita korncowa wartos¢ umowy/czesci: 285 600,00 PLN

V.2.5. Informacje na temat podwykonawstwa
Sekcja V: Udzielenie zaméwienia

Zamowienie nr: 5
Cze$énr: 5

Nazwa:
Udzielanie szpitalnych i ambulatoryjnych $wiadczen zdrowotnych w zakresie onkologii
klinicznej na rzecz pacjentow W-MCChP.

Zamowienie/zamowienie na czes¢ zostaje udzielone: nie

V.1. Informacje o nieudzieleniu zaméwienia
Zamowienia/zamoOwienia na czes¢ nie udzielono
Nie otrzymano ofert lub wnioskéw o dopuszczenie do udziatu w postepowaniu lub wszystkie
otrzymane oferty lub wnioski zostaty odrzucone

Sekcja V: Udzielenie zamoéwienia

ZamoOwienie nr: 6
Czes$6nr: 6

Nazwa:
Udzielanie szpitalnych swiadczen zdrowotnych w zakresie pulmonologii na rzecz pacjentow W-
MCChP.

Zamowienie/zamowienie na czes¢ zostaje udzielone: tak
V.2. Udzielenie zamowienia

V.2.1. Data zawarcia umowy
08/05/2023

V.2.2. Informacje o ofertach
Liczba otrzymanych ofert: 4
Zamobwienie zostato udzielone grupie wykonawcow: tak

V.2.3. Nazwa i adres wykonawcy
Oficjalna nazwa: Indywidualna Praktyka Lekarska Tomasz Kodeniec
Miejscowosé: Olsztyn
Kod NUTS: PL Polska
Panstwo: Polska
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Wykonawca jest MSP: tak

V.2.3. Nazwa i adres wykonawcy
Oficjalna nazwa: Indywidualna Praktyka lekarska Luiza Grabowska-Skudlarz
Miejscowosé: Olsztyn
Kod NUTS: PL Polska
Panstwo: Polska
Wykonawcg jest MSP: tak

V.2.3. Nazwa i adres wykonawcy
Oficjalna nazwa: Joanna Pawlak Specjalistyczna Praktyka Lekarska
Miejscowosé: Olsztyn
Kod NUTS: PL Polska
Panstwo: Polska
Wykonawca jest MSP: tak

V.2.3. Nazwa i adres wykonawcy
Oficjalna nazwa: Indywidualna Praktyka Lekarska Bartosz Cepak
Miejscowos¢: Olsztyn
Kod NUTS: PL Polska
Panstwo: Polska
Wykonawca jest MSP: tak

V.2.4. Informacje na temat wartosci zamoéwienia/czesci
Catkowita korncowa wartos¢ umowy/czesci: 1 395 800,00 PLN

V.2.5. Informacje na temat podwykonawstwa
Sekcja V: Udzielenie zaméwienia

ZamOwienie nr: 7
Czesénr: 7

Nazwa:
Udzielanie szpitalnych swiadczen zdrowotnych w zakresie rehabilitacji stacjonarnej i
ogolnoustrojowej dziennej na rzecz pacjentow W-MCChP.

Zamowienie/zamowienie na czesc zostaje udzielone: nie

V.1. Informacje o nieudzieleniu zaméwienia
Zamodwienia/zamoéwienia na cze$¢ nie udzielono
Nie otrzymano ofert lub wnioskdéw o dopuszczenie do udziatu w postepowaniu lub wszystkie
otrzymane oferty lub wnioski zostaty odrzucone

Sekcja V: Udzielenie zamoéwienia

Zamowienie nr: 8
Czesénr: 8

Nazwa:
Udzielanie ambulatoryjnych swiadczen zdrowotnych w zakresie pulmonologii pacjentom W-
MCChP.
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Zamowienie/zamowienie na czes¢ zostaje udzielone: tak
V.2. Udzielenie zamowienia

V.2.1. Data zawarcia umowy
08/05/2023

V.2.2. Informacje o ofertach
Liczba otrzymanych ofert: 2
Zamobwienie zostato udzielone grupie wykonawcow: tak

V.2.3. Nazwa i adres wykonawcy
Oficjalna nazwa: Indywidualna Praktyka Lekarska Luiza Grabowska-Skudlarz
Miejscowosé: Olsztyn
Kod NUTS: PL Polska
Panstwo: Polska
Wykonawcg jest MSP: tak

V.2.3. Nazwa i adres wykonawcy
Oficjalna nazwa: Joanna Pawlak Specjalistyczna Praktyka lekarska
Miejscowos¢: Olsztyn
Kod NUTS: PL Polska
Panstwo: Polska
Wykonawca jest MSP: tak

V.2.4. Informacje na temat wartosci zamoéwienia/czesci
Catkowita koncowa warto$s¢ umowy/czesci: 113 030,40 PLN

V.2.5. Informacje na temat podwykonawstwa
Sekcja V: Udzielenie zaméwienia

Zamowienie nr: 9
Czesénr: 9

Nazwa:
Udzielanie ambulatoryjnych swiadczen zdrowotnych w zakresie alergologii pacjentom W-
MCChP.

Zamowienie/zamowienie na czes¢ zostaje udzielone: tak
V.2. Udzielenie zamoéwienia

V.2.1. Data zawarcia umowy
08/05/2023

V.2.2. Informacje o ofertach
Liczba otrzymanych ofert: 1
Zamowienie zostato udzielone grupie wykonawcow: nie

V.2.3. Nazwa i adres wykonawcy
Oficjalna nazwa: Joanna Pawlak Specjalistyczna Praktyka lekarska
Miejscowos¢: Olsztyn
Kod NUTS: PL Polska
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V.2.4.

V.2.5.

Panstwo: Polska
Wykonawca jest MSP: tak

Informacje na temat wartosci zamoéwienial/czesci
Catkowita koncowa wartos¢ umowy/czesci: 77 030,40 PLN

Informacje na temat podwykonawstwa

Sekcja V: Udzielenie zamoéwienia

V.2,
V.21.

V.2.2.

V.2.3.

V.2.4.

V.2.5.

ZamoOwienie nr: 10
Czes$é nr: 10

Nazwa:

Udzielanie ambulatoryjnych swiadczen zdrowotnych w zakresie onkologii klinicznej pacjentom

W-MCChP.
Zamowienie/zamowienie na czes¢ zostaje udzielone: tak
Udzielenie zaméwienia

Data zawarcia umowy
08/05/2023

Informacje o ofertach
Liczba otrzymanych ofert: 1
Zamobwienie zostato udzielone grupie wykonawcow: nie

Nazwa i adres wykonawcy
Oficjalna nazwa: Monika Rucinska
Miejscowosé: Olsztyn

Kod NUTS: PL Polska

Panstwo: Polska

Wykonawca jest MSP: tak

Informacje na temat wartosci zamowienia/czesci
Catkowita koncowa wartos¢ umowy/czesci: 43 200,00 PLN

Informacje na temat podwykonawstwa

Sekcja V: Udzielenie zamoéwienia

V.2,
V.2.1.

302371-2023

Zamowienie nr: 11
Czesé nr: 11

Nazwa:

Udzielanie swiadczen zdrowotnych pacjentom W-MCChP w Izbie Przyje¢ oraz w oddziatach

W-MCChP poza normalng ordynacjg (dyzur medyczny).
Zamowienie/zamowienie na czes¢ zostaje udzielone: tak

Udzielenie zamoéwienia
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V.2.2.

V.2.3.

V.2.3.

V.2.3.

V.2.3.

V.2.3.

V.2.3.

V.2.4.

V.2.5.

302371-2023

Data zawarcia umowy
08/05/2023

Informacje o ofertach
Liczba otrzymanych ofert: 7
Zamowienie zostato udzielone grupie wykonawcow: tak

Nazwa i adres wykonawcy

Oficjalna nazwa: Indywidualna Praktyka Lekarska Luiza Grabowska-Skudlarz
Miejscowos¢: Olsztyn

Kod NUTS: PL Polska

Panstwo: Polska

Wykonawcg jest MSP: tak

Nazwa i adres wykonawcy

Oficjalna nazwa: Joanna pawlak Specjalistyczna Praktyka lekarska
Miejscowos¢: Olsztyn

Kod NUTS: PL Polska

Panstwo: Polska

Wykonawca jest MSP: tak

Nazwa i adres wykonawcy

Oficjalna nazwa: Indywidualna Praktyka lekarska Bartosz Cepak
Miejscowosé: Olsztyn

Kod NUTS: PL Polska

Panstwo: Polska

Wykonawca jest MSP: tak

Nazwa i adres wykonawcy

Oficjalna nazwa: ALFAMED Andrzej Janczewski
Miejscowos¢: Olsztyn

Kod NUTS: PL Polska

Panstwo: Polska

Wykonawca jest MSP: tak

Nazwa i adres wykonawcy

Oficjalna nazwa: Katarzyna Zawadzka
Miejscowosé: Olsztyn

Kod NUTS: PL Polska

Panstwo: Polska

Wykonawcg jest MSP: tak

Nazwa i adres wykonawcy

Oficjalna nazwa: Indywidualna Praktyka lekarska Monika Gtogowska
Miejscowosé: Zalec

Kod NUTS: PL Polska

Panstwo: Polska

Wykonawca jest MSP: tak

Informacje na temat wartosci zamoéwienia/czesci
Catkowita koncowa warto$¢ umowy/czesci: 1 564 920,00 PLN

Informacje na temat podwykonawstwa
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Sekcja VI: Informacje uzupetniajace

VL.3. Informacje dodatkowe
VI.4. Procedury odwotawcze

Vi.4.1. Organ odpowiedzialny za procedury odwotawcze
Oficjalna nazwa: Urzgd Zaméwien Publicznych
Adres pocztowy: ul. Postepu 17A
Miejscowosé: Warszawa
Kod pocztowy: 02-676
Panstwo: Polska
Adres internetowy: www.uzp.gov.pl

Vi.4.2. Organ odpowiedzialny za procedury mediacyjne
Oficjalna nazwa: Urzgd Zaméwien Publicznych
Adres pocztowy: ul. Postepu 17A
Miejscowos¢: Warszawa
Kod pocztowy: 02-676
Panstwo: Polska
Adres internetowy: www.uzp.gov.pl

V1.4.3. Sktadanie odwotan
Dokfadne informacje na temat terminéw sktadania odwotan:
1. Srodki ochrony prawnej okreslone w niniejszym dziale przystugujg wykonawcy,
uczestnikowi konkursu oraz innemu podmiotowi, jezeli ma lub miat interes w uzyskaniu
zamowienia lub nagrody w konkursie oraz poniést lub moze ponies¢ szkode w wyniku
naruszenia przez zamawiajgcego przepisow ustawy Pzp.
2. Srodki ochrony prawnej wobec ogtoszenia wszczynajgcego postepowanie o udzielenie
zamowienia lub ogtoszenia o konkursie oraz dokumentéw zaméwienia przystugujg réwniez
organizacjom wpisanym na liste, o ktérej mowa w art. 469 pkt 15 Pzp. oraz Rzecznikowi
Matych i Srednich Przedsiebiorcow.
3. Odwotanie przystuguje na:
1) niezgodng z przepisami ustawy czynnos¢ Zamawiajgcego, podjetg w postepowaniu o
udzielenie zamowienia, w tym na projektowane postanowienie umowy;
2) zaniechanie czynnosci w postepowaniu o udzielenie zamoéwienia do ktdrej zamawiajgcy byt
obowigzany na podstawie ustawy;
4. Odwotanie wnosi sie do Prezesa Izby. Odwotujgcy przekazuje kopie odwotania
zamawiajgcemu przed uptywem terminu do wniesienia odwotania w taki sposéb, aby mogt on
zapoznac sie z jego trescig przed uptywem tego terminu.
5. Odwotanie wobec tresci ogtoszenia lub tresci SWZ wnosi sie w terminie 10 dni od dnia
publikacji ogtoszenia w Dzienniku Urzedowym Unii Europejskiej lub zamieszczenia
dokumentéw zamdwienia na stronie internetowe;.
6. Odwotanie wnosi sie w terminie:
1) 10 dni od dnia przekazania informaciji o czynnosci zamawiajgcego stanowigcej podstawe
jego wniesienia, jezeli informacja zostata przekazana przy uzyciu srodkéw komunikacji
elektronicznej,
2) 15 dni od dnia przekazania informacji 0 czynnosci zamawiajgcego stanowigcej podstawe
jego whniesienia, jezeli informacja zostata przekazana w sposéb inny niz okreslony w pkt 1).
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7. Odwotanie w przypadkach innych niz okreslone w pkt 5 i 6 wnosi sie w terminie 10 dni od
dnia, w ktorym powzieto lub przy zachowaniu nalezytej starannosci mozna byto powzig¢
wiadomosc¢ o okolicznosciach stanowigcych podstawe jego wniesienia

8. Na orzeczenie |zby oraz postanowienie Prezesa lIzby, o ktérym mowa w art. 519 ust. 1
ustawy Pzp, stronom oraz uczestnikom postepowania odwotawczego przystuguje skarga do
sadu.

9. W postepowaniu toczagcym sie wskutek wniesienia skargi stosuje sie odpowiednio przepisy
ustawy z dnia 17.11.1964 r. - Kodeks postepowania cywilnego o apelacji, jezeli przepisy
niniejszego rozdziatu nie stanowig inaczej.

10. Skarge wnosi sie do Sgdu Okregowego w Warszawie - sgdu zamowien publicznych,
zwanego dalej "sgdem zamowien publicznych".

11. Skarge wnosi sie za posrednictwem Prezesa Izby, w terminie 14 dni od dnia doreczenia
orzeczenia lzby lub postanowienia Prezesa Izby, o ktérym mowa w art. 519 ust. 1 ustawy Pzp,
przesytajgc jednoczesnie jej odpis przeciwnikowi skargi. Ztozenie skargi w placowce
pocztowej operatora wyznaczonego w rozumieniu ustawy z dnia 23.11.2012 r. - Prawo
pocztowe jest rownoznaczne z jej wniesieniem.

12. Prezes Izby przekazuje skarge wraz z aktami postepowania odwotawczego do sgdu
zamowien publicznych w terminie 7 dni od dnia jej otrzymania.

VI.4.4. Zrédlo, gdzie mozna uzyskaé informacje na temat sktadania odwotan
Oficjalna nazwa: Urzgd Zaméwien Publicznych
Adres pocztowy: ul. Postepu 17A
Miejscowosé: Warszawa
Kod pocztowy: 02-676
Panstwo: Polska
Adres internetowy: http://www.uzp.gov.pl

VL.5. Data wystania niniejszego ogtoszenia
17/05/2023
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