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WOJEWODZKI SZPITAL ZESPOLONY »Salus aegroti suprema lex”

im. Ludwika Perzyny w Kaliszu

Dziat Zaméwien Publicznych
tel: +48 62 765 14 51, Kierownik Dziatu +48 62 765 13 97

Kalisz, dnia 16 listopada 2016 roku

Wykonawcy biorgcy udziat
W postepowaniu

INFORMACIJA

dot. postepowania na sukcesywne dostawy implantéw ortopedycznych oraz obtozed jednorazowych do
endoprotezoplastyki i artroskopii

Wojewddzki Szpital Zespolony im. Ludwika Perzyny w Kaliszu uprzejmie informuje, ze w postepowaniu
prowadzonym w trybie przetargu nieograniczonego na sukcesywne dostawy implantéw ortopedycznych oraz

obtozen jednorazowych do endoprotezoplastyki i artroskopii w poszczegdlnych zadaniach wybrano oferty firm:

uniewazniono na podstawie art. 93, ust.1, pkt 1 Pzp

Zadanie nr 1 - — nie ztozono zadnej oferty niepodiegajgcej odrzuceniu

Zadanie nr 2 — | Paul Hartmann Polska Sp. z 0.0. ul. Partyzancka 133/151, 95-200 Pabianice z ceng oferty 45 348,44 PLN

uniewazniono na podstawie art. 93, ust.1, pkt 1 Pzp

Zadanie nr 3 - - nie ztozono zadnej oferty niepodlegajgcej odrzuceniu

Zadanie nr 4 — | Aesculap Chifa Sp. z 0.0. ul. Tysiaclecia 14, 64-300 Nowy Tomysl| z ceng oferty 18 489,60 PLN

Jednoczesnie zawiadamiamy, ze:

1. Oferta ztozona przez firme: CZM Biologia Sp. z 0.0., ul. Marcina z Wrocimowic 12G/20, 03-145 Warszawa,
zostata odrzucona na podstawie art. 90 ust. 3 ustawy Pzp, poniewaz Wykonawca mimo wezwania nie
udzielit wyjasnien dotyczgcych razgco niskiej ceny.

Z powazanie

KIEROWNIK
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oznaczenie sprawy 74/16

Zatacznik nr 1

Wojewodzki Szpital Zespolony
im. Ludwika Perzyny w Kaliszu
ul. Poznanska 79, 62-800 Kalisz
DZIAL ZAMOWIEN PUBLICZNYCH
Tol.R2 TRR 13 97, fax 627571323

Informacja zgodna z art. 86 ust. 5 ustawy Pzp

Sukcesywne dostawy implantéw ortopedycznych oraz oblozen Jjednorazowych
do endoprotezoplastyki i artroskopii
(CPV: implanty ortopedyczne 33183100-7, opatrunki — 33141 110-4)

of,:rrly Firma (nazwa) lub nazwisko oraz adres wykonawcy Kryteria Zadanie nr 1 Zadanie nr 2 Zadanie nr 3 Zadanie nr 4
Kwota, 188 Zaiawiajacy 2amieres PHESEnaceyc 81 366,51 zt 51 557,02 zt 21 967,20 zt 18 803,92 zt
na sfinansowanie zaméwienia ' ' i ’
1 Paul Hartmann Polska Sp. z 0.0. Cena 45348,44 2t
ul. Partyzancka 133/151, 95-200 Pabianice Termin platnosci 60 dnl
2 Aesculap Chifa Sp. z 0.0. Cena 18 489,60 zt
ul. Tysigclecia 14, 64-300 Nowy Tomys| Termin platnosci 0o
- CZM Biologia Sp. z 0.0. Cena 43 183,80 zt
ul. Marcina z Wrocimowic 12G/20, 03-145 Warszawa Termin platnosci 60 dni
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(datatpodpis kierownika zamawiajagego

lub osoby upowaznionej) .




oznaczenie sprawy 74/16 Zatgcznik nr 3

Wojewodzki Szpital Zespolony

im. Ludwika Perzyny w Kaliszu

ul. Poznanska 79, 62-800 Kalisz
DZIALZAMOWIEN PUBLICZNYCH
Tal. 82 7651397, fax 62 75713 23

Piecze¢ Zamawiajacego

Streszczenie oceny i poréwnanie ztozonych ofert

Liczba pkt w Liczba pkt w
Numer v ) 4
) Nazwa oraz adres siedziby kryterium: kryterium: Razem
zadania ® 5.5
Cena (koszt) Termin ptatnosci

Paul Hartmann Polska Sp. z 0.0.
2 ul. Partyzancka 133/151 60,00

40,00 100,00
95-200 Pabianice
Aesculap Chifa Sp. z 0.0.
4 ul. Tysigclecia 14 60,00 40,00 100,00

64-300 Nowy Tomysl

(podpis osoby sporzadzajacej phptokot)
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