
 

 

Narodowy Fundusz Zdrowia 
Lubuski Oddział Wojewódzki w Zielonej Górze 

www.nfz.gov.pl 

Lubuski Oddział Wojewódzki, ul. Podgórna 9b, 65-057 Zielona Góra 
tel.: 68 328 76 00, fax: 68 328 76 57, e-mail: sekretariat@nfz-zielonagora.pl 

 

                                                                              Zielona Góra, dnia 26 października 2018 roku 

WAG.III.261.5.2018 

            WAG.UR 

                                                                                     

   Do Wykonawców 

Informacja dotycząca otwarcia ofert 

 Na podstawie art. 86 ust. 5 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień 

publicznych, Zamawiający przekazuje informacje podane podczas otwarcia ofert na dostawę 

zestawów komputerowych, komputerów przenośnych, projektora multimedialnego, drukarek 

do kart plastikowych i ręcznych czytników kodów kreskowych dla Lubuskiego Oddziału 

Wojewódzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia w Zielonej Górze. 

Nazwy i adresy Wykonawców, którzy złożyli oferty w terminie, ceny, termin wykonania 

zamówienia, okres gwarancji i warunki płatności: 

Zadanie I 

Zamawiający zamierza przeznaczyć na sfinansowanie zamówienia kwotę 125 000,00 zł 

Zadanie II 

Zamawiający zamierza przeznaczyć na sfinansowanie zamówienia kwotę 60 000,00 zł 

 

Zadanie III 

Zamawiający zamierza przeznaczyć na sfinansowanie zamówienia kwotę 5 000,00 zł 

 

Numer 

oferty 

Nazwa (firma) i adres 

wykonawcy 
Cena  

Termin 

dostawy 

Okres 

gwarancji 

Warunki 

płatności 

3 

CEZAR Cezary Machnio i Piotr 
Gębka Sp. z o.o. 

ul. Wolności 8 lok. 4 

26-600 Radom 

117 772,50 poniżej 20 dni 60 miesięcy 
zgodnie  

z SIWZ 

 

5 
 

 

F.H.U. HORYZONT Krzysztof 

Lech 
ul. 11 listopada 21 

38-300 Gorlice 

100 860,00 poniżej 20 dni 60 miesięcy 
zgodnie  
z SIWZ 

6 

INNOVATION IN TECHNOLOGY 
Sp. z o.o. 

ul. Śliwkowa 1 

78-100 Niekanin 

118 464,80 poniżej 20 dni 60 miesięcy 
zgodnie  

z SIWZ 

Numer 
oferty 

Nazwa (firma) i adres wykonawcy Cena  
Termin 
dostawy 

Okres gwarancji Warunki 
płatności 

-- ---------------------------------- ------------------ --------------- ------------------ ------------- 

Numer 

oferty 
Nazwa (firma) i adres wykonawcy Cena  

Termin 

dostawy 

Okres gwarancji Warunki 

płatności 

-- ---------------------------------- ------------------ --------------- ------------------ ------------- 



2 

 

Zadanie IV 

Zamawiający zamierza przeznaczyć na sfinansowanie zamówienia kwotę 32 000,00 zł 
Numer 

oferty 

Nazwa (firma) i adres 

wykonawcy 
Cena  

Termin 

dostawy 

Okres 

gwarancji 

Warunki 

płatności 

1 

DANKA POLSKA Sp. z o.o. 

ul. Fosa 31, 

02-768 Warszawa 

21 437,42 poniżej 10 dni zgodnie z SIWZ 
zgodnie  
z SIWZ 

2 

Control System FMN Sp. z o.o. 

Aleja Komisji Edukacji Narodowej 

96 U15 
02-777 Warszawa 

27 453,60 poniżej 10 dni zgodnie z SIWZ 
zgodnie  

z SIWZ 

4 

UNICARD S.A. 

Ul. Łagiewnicka 54 
30-417 Kraków 

28 014,48 poniżej 10 dni zgodnie z SIWZ 
zgodnie  

z SIWZ 

Zadanie V 

Zamawiający zamierza przeznaczyć na sfinansowanie zamówienia kwotę 12 000,00 zł 
Numer 

oferty 

Nazwa (firma) i adres 

wykonawcy 
Cena  

Termin 

dostawy 

Okres 

gwarancji 

Warunki 

płatności 

1 

DANKA POLSKA Sp. z o.o. 

ul. Fosa 31, 

02-768 Warszawa 

9 033,90 poniżej 10 dni 
zgodnie z 

SIWZ 
zgodnie  
z SIWZ 

 

UWAGA: 

Zamawiający przypomina, iż zgodnie z art. 24 ust. 11 ustawy Prawo zamówień 

publicznych, w terminie 3 dni od dnia przekazania powyższych informacji, Wykonawca 

zobowiązany jest przekazać Zamawiającemu oświadczenie o przynależności lub braku 

przynależności do tej samej grupy kapitałowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007  

roku o ochronie konkurencji i konsumentów – wg wzoru Załącznika nr  8 do SIWZ  

z Wykonawcami, którzy złożyli odrębne oferty. Wraz ze złożonym oświadczeniem, 

wykonawca może przedstawić dowody, że powiązania z innym Wykonawcą nie prowadzą 

do zakłócenia konkurencji w postępowaniu o udzielenie zamówienia. 

 
 Z upoważnienia Dyrektora 

 Jolanta Krug 

 


