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znak sprawy

INFORMACJA O UDZIELENIU ZAMOWIENIA

1. Nazwa i adres siedziby Zamawiajacego:

Szpital Powiatowy w Rawiczu Sp. z 0.0., ul. Gen. Grota Roweckiego 6, 63-900 Rawicz
NIP: 699-19-19-769

REGON: 300904130

Strona internetowa: www.szpitalrawicz.pl

email: sekretariat@szpitalrawicz.pl

tel. 65 537 62 24 fax 65 546 70 64

2, Opis przedmiotu zamoéwienia:

Przedmiotem zamdwienia sgq: dostawy, ustugi*

Nazwa zaméwienia: Zakup defibrylatora/monitora typu LIFEPAK - 1 sztuka

W realizacji zamoéwienia ma zastosowanie przepis art. 6a ustawy z dnia 2 marca 2020r.
0 szczegoétowych rozwigzaniach zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem
COVID-19, innych choréb zakaznych oraz wywotanych nimi sytuacji kryzysowych (t.j. Dz.U.
2021.2095), zwanej dalej ,ustawg o COVID-19”

* niepotrzebne skresli¢

3. Data i miejsce udzielenia zamoéwienia: 13.06.2023r.

4. Wartos$¢ brutto udzielonego zaméwienia: 109 667,22 ztotych

Uzasadnienie zaméwienia (krétkie uzasadnienie wskazujace cel zaméwienia):

Zgodnie z tresciq art. 6a ustawy z dnia 2 marca 2020r. o szczegodtowych rozwigzaniach
zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19, innych chordb
zakaznych oraz wywotanych nimi sytuacji kryzysowych (Dz.U. z 2021r. poz. 2095) nie stosuje
sie przepisdbw ustawy 11 wrzednia 2019r. - Prawo zamodwieh publicznych, z uwagi na
wystapienie przestanki wysokiego prawdopodobiedstwa szybkiego i niekontrolowanego
rozprzestrzeniania sie choroby.

Przedmiot zamdéwienia jest niezbedny do realizacji prowadzonej obecnie profilaktyki leczenia
pacjentéw. Celem rawickiego Szpitala jest utrzymanie podwyzszonej gotowosci epidemicznej w
placéwce, a tym samym wiasciwe wyposazenie je&j w sprzet umozliwiajacy przeciwdziatanie
skutkom pandemii COVID-19. Przedmiot zaméwienia jest niezbedny do przeciwdziatania
COVID-19 i realizacji przez Zamawiajacego tj. Szpital Powiatowy w Rawiczu celu zwalczania
zakazenia i zapobieganiu rozprzestrzeniania sie choroby. Zakupiony sprzet ma zapewni¢ pomoc
w sytuacji nagtego wzrostu liczby zatrzyman krazenia zwigzanych z COVID-19.

6. Nazwa i adres podmiotu, ktéremu udzielono zaméwienia:

STRYKER POLSKA Sp. z o.0.

Ul. Poleczki 35, 02-822 Warszawa
NIP: 952-00-15-337

Tel. +48 22 5691210
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