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WYBÓR OFERTY

Dotyczy - Konkursu na wykonywanie usługi badań w zakresie diagnostyki histopatologicznej
i cytologicznej dla pacjentów SP ZOZ MSW w Koszalinie

INFORMACJA O WYBORZE NAJKORZYSTNIEJSZEJ OFERTY

1. Informuję, że w przedmiotowym konkursie jako najkorzystniejszą wybrano ofertę firmy:
SYNEVO Sp. z o.o. ul. Gdecka 3b, 04-137 Warszawa

2. Uzasadnienie wyboru: oferta spełnia wymagania określone w specyfikacji i przedstawia
najkorzystniejszy bilans punktów - maksymalna liczba przyznanych punktów w oparciu
o ustalone kryteria - 1 OO p.

3. Pozostali oferenci, którzy złożyli oferty:

Lp. Nazwa oferenta Cena brutto oferty Ocena punktowa
na 36 miesięcy

(PLN)
1. CYTOPATH S.A. ul. A. Struga 66/204, 90- - - 

552 Łódź
2. DIAGNOSTYKA CONSILIO Sp. z o.o. 525 725,00 94,71

ul. Kosynierów Gdyńskich 61 a, 93-357 Łódź
3. SYNEVO Sp. z o.o. 497 910,75 100

ul. Gdecka 3b, 04-137 Warszawa
4. ALAB Plus Sp. z o.o. 1 229 130,00 40,51

ul. Stępińska 22/30, 00-739 Warszawa

INFORMACJA O WYKLUCZENIU OFERENTÓW
- nie wykluczono żadnego oferenta

INFORMACJA O ODRZUCENIU OFERT
- odrzucono ofertę CYTOPATH S.A. ul. A. Struga 66/204, 90-552 Łódź z powodu braku
spełnienia wszystkich wymagań określonych przez Dyrektora Zakładu i opisanych
w ogłoszeniu o konkursie ofert.
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