
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD LECZNICTWA AMBULATORYJNEGO
 W KATOWICACH „MOJA PRZYCHODNIA” 40-057 KATOWICE,  UL. PCK 1

     
 SP ZLA/DZP/ RJ/ 322  /13                                                         Katowice, dnia  16.09.2013 roku

ZAWIADOMIENIE O WYBORZE NAJKORZYSTNIEJSZEJ OFERTY

Dotyczy postępowania o udzielenie zamówienia publicznego w trybie [przetarg nieograniczony .na 
usługi  kompleksowe ubezpieczenie  Samodzielnego Publicznego Zakładu Lecznictwa Ambulatoryj-
nego  w  Katowicach  „Moja  Przychodnia”-  Sprawa  PN/11/U/2013
Numer  ogłoszenia:  179533  -  2013;  data  zamieszczenia:  05.09.2013

Na podstawie art. 92 ust.1 ustawy Prawo zamówień publicznych z dnia 29 stycznia 2004 roku (Dz. U. 
z 2013 roku poz. 907- tekst jednolity) Zamawiający zawiadamia o wyborze najkorzystniejszej oferty 
w w/ w postępowaniu.

W postępowaniu złożono 2 oferty.

Z udziału w postępowaniu nie wykluczono żadnego Wykonawcy.

W przedmiotowym postępowaniu nie odrzucono żadnej oferty. 

W poniższej tabeli Zamawiający przedstawia wyniki oceny ofert, w postaci punktów przyznanych na 
podstawie przyjętego do oceny ofert kryterium „najniższa cena”.
: 

Nr 
oferty

Nazwa i adres Wykonawcy Liczba punktów  
w kryterium 

„najniższa cena”
1 Towarzystwo Ubezpieczeń  INTER POLSKA S.A..

Al. Jerozolimskie 172, 02-496 Warszawa.     

adres do korespondencji:
Towarzystwo Ubezpieczeń INTER POLSKA S.A. Oddział Katowice 
ul. Grażyńskiego 49A, 40-126 Katowice 

100

2 Powszechny Zakład Ubezpieczeń S.A.  Oddział Regionalny Pion 
Klienta Korporacyjnego ul. Mickiewicza 5, 40-953 Katowice 

adres do korespondencji: 
Powszechny Zakład Ubezpieczeń S.A.  Oddział Regionalny Pion 
Klienta Korporacyjnego ul. Sowińskiego 46, 40-918  Katowice 

75,22

Umowa w sprawie niniejszego zamówienia zostanie zawarta w formie pisemnej, w terminie zgodnie z 
treścią  art. 94 ust. 2 pkt. ustawy Pzp. 

Podpis Zamawiającego
Mgr Czesława Brylak- Kozdraś

Dyrektor Samodzielnego Publicznego Zakładu Lecznictwa Ambulatoryjnego w Katowicach
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