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Chetmno, dnia 06.03.2023 r.

PROTOKOL Z WYBORU OFERTY NAJKORZYSTNIEJSZE)

dotyczy: postepowania o udzielenie zamoéwienia publicznego przedmiotem ktdrego jest:,Zakup

oraz dostawa pieczywa i wyrobéw piekarniczych do ZOZ w Chetmnie” (nr post. 4/2023).

1. Opis przedmiotu zamoéwienia: przedmiotem zamdwienia jest zakup oraz dostawe pieczywa i
wyrobdw piekarniczych.
2. Warto$é zamodwienia oszacowano w dniu 07.02.2023 r. na kwote: 105 113,10 zt brutto.

3. W dniu 16.02.2023 r. zamieszczono na stronie internetowej www.zoz.chelmno.pl informacje o
zamiarze udzielenia zamdwienia (zapytanie ofertowe).

4. W terminie do dnia 22.02.2023 r. do godziny 13:00. wptynety mailem, poczta ponizsze oferty:

Punktacja w

ka

Lp. Nazwa i adres wykonawcy Cena zt netto | Cena zt brutto .
kryterium cena
Piekarnia Ciastkarnia Bogdan Jarzgb
1 ul. Piotra Skargi, 86-300 Grudzigdz 75 844,00 75 844,00 100,00
2 Spétdzielnia Produkcji Spozywczej TOSTA 102 938,50 102 938,50 73,68
ul. Ks. Jézefa Schulza 9, 85-315 Bydgoszcz
3 Piekarnia POLKORN J. Zielifski Sp.j. 85 670,00 85 670,00 88,53
ul. Widok 46, 87-720 Ciechocinek
Gminna Spétdzielnia Samopomoc Chtops
4 95 094,00 95 094,00 79,76

ul. Wojska Polskiego 33, 86-100 Swiecie

5. W wyniku analizy ofert przedmiotowe zamoéwienie udzielone zostanie wykonawcy:

Piekarnia Ciastkarnia Bogdan Jarzab

ul. Piotra Skargi, 86-300 Grudzigdz



http://www.zoz.chelmno.pl/

6. Uzasadnienie wyboru oferty najkorzystniejszej: wybrano oferte najkorzystniejszg z punktu
widzenia kryterium oceny ofert i spefniajacg wszystkie warunki okreslone w zapytaniu
ofertowym.

7. Postepowanie prowadzita: Grazyna Marcinkowska, Renata Szyjka.

8. Podpisanie umowy nastgpi dnia: 08.03.2023 .

06.03.2023 r. Grazyna Marcinkowska, Renata Szyjka

(data, podpis pracownika merytorycznego)

Zatwierdzam/niezatwierdzam

06.03.2023 r. Marzanna Ossowska — Dyrektor ZOZ

(Data i podpis Kierownika zamawiajgcego)



