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INFORMACJA 

Z OTWARCIA OFERT W POSTĘPOWANIU PRZETARGOWYM PN.: 
„Przebudowa – realizacja etapu E1A i E1B części Oddziału Chorób Wewnętrznych dla Szpitala Miejskiego  

im. Jana Garduły w Świnoujściu sp. z o. o. z siedzibą w Świnoujściu” 
 
 

Zamawiający działając na podstawie art. 86 ust. 5 ustawy z dnia 29 styczeń 2004 r. - Prawo zamówień publicznych 
(Dz. U. z 2019 r. poz. 1943 ze zm.) informuję, iż na sfinansowanie realizacji przedmiotu zamówienia zamierzał 
przeznaczyć kwotę: 160 441,00 zł. 

Termin składania ofert upłynął w dniu 13-10-2020 r. o godzinie 1100. W wyznaczonym terminie zostały złożone 
oferty przez nw. wykonawców: 

Numer 
oferty 

Nazwa (firma) i adres wykonawcy 
Wartość oferty 

zł. 

Termin realizacji 
zamówienia/ termin 

płatności/ gwarancja 

1 
Firma Handlowo-Usługowa Rafał Gajowczyk, ul. 
Śląska 69/2, 72-600 Świnoujście 

153 565,29 

do 90 dni 
kalendarzowych od dnia 
zawarcia umowy, w tym 

ETAP I wykonam w 
terminie do 65 dni 

kalendarzowych od dnia 
zawarcia umowy /30 
dni/ zgodnie z SIWZ 

2 
Przedsiębiorstwo Produkcyjno-Handlowo-Usługowe 
„FOGT-TAK” Marcin Roman Fogt, ul. Górna 25, 64-920 
Piła 

159 000,00 

 
Prezes Zarządu 

Szpitala Miejskiego im. Jan Garduły 
w Świnoujściu sp. z o. o. 

oryginał podpisu w dokumentacji postępowania 
Dorota Konkolewska 
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