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OGLOSZENIE O ROZSTRZYGNIECIU POSTEPOWANIA

KONKURSU OFERT
Nr referencyjny : KO /4 /2023 r.

majgcego na celu dokonanie wyboru podmiotu realizujgcego $wiadczenia zdrowotne w zakresie:

wykonywania badan ultrasonograficznych (USG)

na rzecz Miejskiego Centrum Medycznego ,,Polesie” w Eodzi.

W przedmiotowym postepowaniu wplynela jedna oferta, dotyczaca wszystkich czterech czesci
przedmiotu zamowienia.

Zgodnie z zapisami Rozdzialu XIII ust. 8 Szczegétowych Warunkow Konkursu Ofert, jezeli w toku
konkursu ofert wplyneta tylko jedna oferta dotyczgca danej czesci przedmiotu konkursu i nie podlega
ona odrzuceniu, Komisja Konkursowa moze przyjac te oferte, gdy z okoliczno$ci wynika, Ze na
ogloszony ponownie na tych samych warunkach konkurs ofert nie wplynie wiecej ofert.
W zwiazku z powyzszym, pomimo Ze w przedmiotowym postepowania wplynela tylko jedna oferta,
Udzielajacy Zamowienia przyjat zlozong oferte uznajac jq za najkorzystniejszg w zakresie
wszystkich czesci przedmiotu konkursu.

Wybrano oferte firmy:

PRO-MEDYK
SPOLKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA
z siedziba w Lodzi (92-511), ul. Czajkowskiego nr 5, lok. 59.




