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Znak sprawy: EZ/18/2022/KS

Kielce, dnia 09.03.2022 r.

Do wszystkich zainteresowanych

Dotyczy: postgpowania o udzielenie zaméwienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego na
podstawie art. 132 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2019 r. Prawo zaméwien publicznych (tekst jednolity: Dz.U. z 2021, poz.
1129) na ,Sukcesywne dostawy zestawéw do Ciaglej Ambulatoryjnej Dializy Otrzewnowej (CADO) oraz
Automatycznej Dializy Otrzewnowej (ADO) dla Kliniki Nefrologii z O$rodkiem Dializ.

INFORMACJA Z OTWARCIA OFERT

Zamawiajacy Wojewddzki Szpital Zespolony w Kielcach, ul. Grunwaldzka 45, na podstawie
art. 222 ust. 5 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2019 r. Prawo zamoéwien publicznych (tekst jednolity: Dz.U. z 2021r.,

poz. 1129), udostgpnia informacje z otwarcia ofert:

Pakiet nr 1 - CADO Ciagla Ambulatoryjna Dializa Otrzewnowa liczba zestawow: 32

Kwota, jakg
zamawiajacy
Nr Termin Termin zamierza
Nazwa i adres firmy Cena oferty brutto realizacji platnosci przeznaczy¢ na
oferty zamo6wienia faktury sfinansowanie
zamo6wienia/
brutto
FRESENIUS MEDICAL CARE POLSKA SA
ul: KRZYWA nr domu/lokalu:13
60-118 Poznan
Wielkopolska
1 NIP 83-14-80-785
REGON 631120477 1 684 354,56 z1 48h 60 dni 1731 236,48 zt
KRS 0000076738

e-mail JUSTYNA.ROZWADOWSKA@FMC-
AG.COM

Wielko$é przedsiebiorstwa: Srednie

Dziat Zamoéwieri Publicznych
tel: 41/30-33-517 fax: 41/366-00-14
karolina.skiba@wszzkielce.pl
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Pakiet nr 2 - ADO Automatyczna Dializa Otrzewnowa liczba zestaw6w: 5

Kwota, jaka
zamawiajacy
Nr Termin ) Termin zamierza
Nazwa i adres firmy Cena oferty brutto realizacji platnosci przeznaczy¢ na
orenty zaméwienia faktury sfinansowanie
zamo6wienia/
brutto
FRESENIUS MEDICAL CARE POLSKA SA
ul: KRZYWA nr domu/lokalu:13
60-118 Poznan
Wielkopolska
1 NIP 83-14-80-785 273.294,32 71 48h 60 dni 290 298,08 zt
REGON 631120477
KRS 0000076738
e-mail JUSTYNA.ROZWADOWSKA@FMC-
AG.COM
Wielkos¢ przedsiebiorstwa: Srednie
Pakiet nr 3 - CADO Ciagla Ambulatoryjna Dializa Otrzewnowa liczba zestawow: 60
Kwota, jaka
zamawiajacy
Nr Termin - Termin zamierza
f Nazwa i adres firmy Cena oferty brutto realizac._u . platnosci przeznaczyé na
Sl zaméwienia faktury sfinansowanie
zamoéwienia/ brutto
Baxter Polska Sp. z 0.0.
ul: Kruczkowskiego nr domu/lokalu: 8
00-380 Warszawa
5 Mazowieckie
NIP 827 18 18 828 8 425 480,80 zt 72h 60 dni 8 440 680,00 zt
REGON 730 920 652

e-mail marlena paczuska(@baxter.com
Wielko$¢ przedsigbiorstwa: Duze

Dziat Zaméwien Publicznych
tel: 41/30-33-517 fax: 41/366-00-14
karolina.skiba@wszzkielce.pl
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Pakiet nr 4 - ADO Automatyczna Dializa Otrzewnowa liczba zestawéw: 20

Kwota, jaka
Nr Termin Termin zazn;:lnviv;:gcy
Nazwa i adres firmy Cena oferty brutto realizacji platnosci
ulsrty zaméwienia faktury praeamcIye na
sfinansowanie
zamdwienia/ brutto
Baxter Polska Sp. z o.0.
ul: Kruczkowskiego nr domu/lokalu: 8
00-380 Warszawa
2 Mazowieckie
NIP 827 18 18 828 1 950 575,20 zi 72h 60 dni 1967 100,00 zt
REGON 730 920 652

e-mail marlena_paczuska@baxter.com
Wielkos$¢ przedsigbiorstwa: Duze

DZIAk ZAMOWIE(N PUBLICZNYCH

Kar
INSPEKTOR
KiE IK
Dziatu Zanfodien Publicznych

mgr Sgbastial Szaniawski

Dziat Zaméwien Publicznych

tel: 41/30-33-517 fax: 41/366-00-14

karolina.skiba@wszzkielce.pl
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