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Szczecin: odbiór, transport i utylizacja odpadów medycznych o kodach 180102, 180103, 180108, 

180109 z SPSK-2 w Szczecinie 

Numer ogłoszenia: 68775 - 2016; data zamieszczenia: 03.06.2016 

OGŁOSZENIE O ZAMIARZE ZAWARCIA UMOWY – Usługi 

SEKCJA I: ZAMAWIAJĄCY 

I. 1) NAZWA I ADRES: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny nr 2 PUM w Szczecinie, Al. Powstańców 

Wielkopolskich 72, 70-111 Szczecin, woj. zachodniopomorskie, tel. 91 4661086, faks 91 4661113, strona internetowa 

www.spsk2-szczecin.pl 

I. 2) RODZAJ ZAMAWIAJĄCEGO: Samodzielny publiczny zakład opieki zdrowotnej. 

SEKCJA II: PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA 

II.1) Nazwa nadana zamówieniu przez zamawiającego: odbiór, transport i utylizacja odpadów medycznych                

o kodach 180102, 180103, 180108, 180109 z SPSK-2 w Szczecinie. 

II.2) Rodzaj zamówienia: Usługi. 

II.3) Określenie przedmiotu oraz wielkości lub zakresu zamówienia: odbiór, transport i utylizacja odpadów 

medycznych o kodach 180102, 180103, 180108, 180109 z SPSK-2 w Szczecinie. 

II.4) Wspólny Słownik Zamówień (CPV): 90.51.10.00-2. 

II.5) Szacunkowa wartość zamówienia (bez VAT): jest mniejsza niż kwoty określone w przepisach wydanych                 

na podstawie art. 11 ust. 8 ustawy. 

SEKCJA III: PROCEDURA 

Tryb udzielenia zamówienia: Zamówienie z wolnej ręki 

• 1. Podstawa prawna 

Postępowanie wszczęte zostało na podstawie art. 67 ust. 1 pkt 6 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. – Prawo 

zamówień publicznych. 

• 2. Uzasadnienie wyboru trybu 

W Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia podstawowego ZP/220/41/13 w trybie przetargu 

nieograniczonego została ujęta informacja o przewidywanych zamówieniach uzupełniających, została                        

ona również zawarta w ogłoszeniu o zamówieniu. Zamawiający przewidział możliwość udzielenia zamówienia 

uzupełniającego, stanowiącego nie więcej niż 50% wartości zamówienia podstawowego, polegającego                         

na powtórzeniu usług tego samego rodzaju. W związku z wcześniejszym wyczerpaniem wartości umowy 

Zamawiający stanął wobec konieczności udzielenia zamówienia uzupełniającego. 

SEKCJA IV: UDZIELENIE ZAMÓWIENIA 

NAZWA I ADRES WYKONAWCY KTÓREMU ZAMAWIAJĄCY ZAMIERZA UDZIELIĆ ZAMÓWIENIA 

• konsorcjum: PPUH HYGEA Czesław Golik z siedzibą w Lubaszu (lider) oraz SPZZOZ w Gryficach, ul. Szkolna 21, 

64-720 Lubasz, kraj/woj. wielkopolskie 

03.06.2016 r. 
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