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Niniejsze ogtoszenie w witrynie TED: https://ted.europa.eu/udl?uri=TED:NOTICE:628882-2020: TEXT:PL:HTML

Polska-Poddebice: Produkty farmaceutyczne
2020/S 251-628882

Ogtoszenie 0 zamdéwieniu

Dostawy

Podstawa prawna:
Dyrektywa 2014/24/UE
Sekcja I: Instytucja zamawiajgca

1.1)

1.3)

1.4)

1.5)

Nazwa i adresy

Oficjalna nazwa: "Poddebickie Centrum Zdrowia" Spotka z ograniczonag odpowiedzialnoscig
Adres pocztowy: ul. Mickiewicza 16
Miejscowosé: Poddebice

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Kod pocztowy: 99-200

Panstwo: Polska

Osoba do kontaktow: Paulina Dominiak
E-mail: zamowienia@nzozpcz.pl

Tel.: +48 438288235

Faks: +48 438288255

Adresy internetowe:

Gtéwny adres: www.nzozpcz.pl

Komunikacja

Nieograniczony, petny i bezposredni dostep do dokumentéw zamdwienia mozna uzyskac bezpfatnie pod
adresem: www.nzozpcz.pl

Wiecej informacji mozna uzyska¢ pod adresem podanym powyzej

Oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziatu w postepowaniu nalezy przesyta¢ drogg elektroniczng za
posrednictwem: https://epuap.gov.pl/wps/portal

Oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziatu w postepowaniu nalezy przesyta¢ na adres podany powyzej
Rodzaj instytucji zamawiajacej

Inny rodzaj: Spotka z ograniczong odpowiedzialnoscia

Gtéwny przedmiot dziatalnosci

Zdrowie

Sekcja ll: Przedmiot

11.1) Wielkos¢ lub zakres zamoéwienia
[1.1.1) Nazwa:
Dostawy produktow farmaceutycznych dla "Poddebickiego Centrum Zdrowia" Sp. z 0.0. w Poddebicach
Numer referencyjny: PCZ/ZP/3331/10/2020
I1.L1.2) Gtéwny kod CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne
I1.1.3) Rodzaj zamdéwienia
Dostawy
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11.1.4)

11.1.5)
11.1.6)

11.2)

11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

Krétki opis:

Przedmiotem zaméwienia sg sukcesywne dostawy produktow farmaceutycznych dla ,Poddebickiego Centrum
Zdrowia” Sp. z 0.0., z podziatem na 138 pakietow w ilosciach i asortymencie okreslonym w Zatgczniku nr 2 do
SIWZ — Formularz asortymentowo - cenowy.

SzczegO6towy opis przedmiotu zamoéwienia zostat okreslony w Formularzu asortymentowo - cenowym -zatacznik
nr 2 do SIWZ.

Zamawiajacy dopuszcza mozliwosé sktadania ofert czeSciowych. Zamdwienie podzielone jest na 138 pakietéw.
Zamawiajacy nie dopuszcza skfadania ofert na poszczegoélne pozycje pakietu. Oferta ztozona na poszczeg6iny
pakiet musi obejmowac wszystkie pozycje danego pakietu.

Wykonawca moze ztozy¢ oferte w odniesieniu do jednej, kilku lub wszystkich czesci zamdéwienia.

Szacunkowa catkowita warto$¢é

Informacje o czes$ciach

To zamowienie podzielone jest na czesci: tak

Oferty mozna sktada¢ w odniesieniu do wszystkich czesci
Opis

Nazwa:

Pakiet nr 1

Czescnr: 1

Dodatkowy kod lub kody CPV

33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gléwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Amlodipinum tabletki 5mg x 30 tabl opak 100
Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdéwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zamowienia

Szacunkowa wartosé

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamo6wienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zaméwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

24/12/2020 S251 2/120
https://ted.europa.eu/TED



Dz.U./S S251
24/12/2020
628882-2020-PL

3/120

11.2)

11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)
11.2.1)

11.2.2)

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 3,20 zt

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 2

Czesénr: 2

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne
Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gléwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna
Ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Metoprololum tabletki 50 mg x 30 szt opak 150

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdéwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji

zamoéwienia

Szacunkowa warto$¢

Okres obowiazywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupoéw

Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamo6wienie podlega wznowieniu: nie
Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach
Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zaméwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 7,50 z

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 3

Czes¢nr: 3

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne
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11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)

11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gléwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.
Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Bromocriptini mesilas. tabletki 2,5mg x 30 tabl opak 5

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji

zamowienia

Szacunkowa warto$¢é

Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow

Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie
Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie
Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 1,20 zt

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 4

Czesénr: 4

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.

Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zaméwienia:

1. Doxycylinum kapsutki 100 mg x 10 szt opak 10

Kryteria udzielenia zamdéwienia
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Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdéwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zamoéwienia

[1.2.6) Szacunkowa wartos¢
I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie podlega wznowieniu: nie
[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie skltadanie ofert wariantowych: nie
11.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
[1.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
[1.2.14) Informacje dodatkowe
Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %
Termin ptatnosci: 5 %.
Wadium: 1,90 z
11.2) Opis
11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 5
Czesénr: 5
11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne
I1.2.3) Miejsce sSwiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
Ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Clindamycinum roztwér do wstrzykiwan domiesniowych i infuzji dozylnych 150mg/ml 2ml x 5szt opak 170
2. Clindamycinum tabletki powlekane/kapsutki 300mg x 16 szt opak 20
3. Clindamycinum roztwér do wstrzykiwan domiesniowych i infuzji dozylnych 150mg/ml 4ml x 5 szt opak 150
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sa wymienione tylko w dokumentac;ji
zaméwienia
[1.2.6)  Szacunkowa wartosé
11.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie
[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie
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11.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
[1.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze $rodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe
Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %
Termin ptatnosci: 5 %.
Wadium: 127,60 zi

11.2) Opis

[1.2.1)  Nazwa:
Pakiet nr 6
Czesé nr: 6

11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gléwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.
Apteka Szpitalna
Ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Amoxicillinum kapsutki 500 mg x 16 szt opak 15
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamoéwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentac;ji
zamowienia
11.2.6) Szacunkowa warto$¢é

I1.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupoéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie
11.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie
[1.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
11.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
[1.2.14) Informacje dodatkowe
Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %
Termin ptatnosci: 5 %.
Wadium: 2,20 zi
11.2) Opis
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11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)

11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

Nazwa:

Pakiet nr 7

Czes¢nr: 7

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gtéwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Amoxicillinum tabletki 1 g x 16 szt opak 20

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sa wymienione tylko w dokumentacji

zamoéwienia

Szacunkowa warto$é

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow

Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach
Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamébwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 4,40 z

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 8

Czesénr: 8

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gléwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:

24/12/2020 S251
https://ted.europa.eu/TED

71120



Dz.U./S S251
24/12/2020 8/120
628882-2020-PL

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.

Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Cefuroximum proszek do sporzgdzania roztworu do wstrzykiwan dozylnych i zawiesiny do wstrzykiwan
domiesniowych, bez ograniczen wiekowych 750mg fiolka 3500

2. Cefuroximum proszek do sporzadzania roztworu do wstrzykiwan dozylnych, bez ograniczeh wiekowych
pojemnos$¢ max.30ml 1,5g fiolka 2 000

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zamoéwienia

Szacunkowa warto$é

Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow
Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 408,00 zi

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 9

Czesénr: 9

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zaméwienia:
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11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)

11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

1. Acidum tranexamicum roztwor do wstrzykiwan dozylnych 100mg/ml 5ml x 5 szt opak 450

2. Adenosinum roztwér do wstrzykiwan 3mg/ml 2ml x 6 szt opak 6

3. Amiodaroni hydrochloridum roztwor do wstrzykiwan 50mg/ml 3ml x 6 szt opak 250

4 Drotaverini hydrochloridum tabletki 40mg x 20 szt opak 100

5 Drotaverini hydrochloridum roztwér do wstrzykiwan podskérnych, domiesniowych, dozylnych 20mg/ml 2ml x 5
szt opak 600

6 Enoxaparinum natricum roztwér do wstrzykiwan podskérnych 40mg/0,4ml x 10 amp-strzyk opak 30

7 Enoxaparinum natricum roztwér do wstrzykiwan podskérnych 60mg/0,6ml x 10 amp-strzyk opak 10

8. Klopidogrel do stosowania u pacjentéw z ostrym zawatem serca z uniesieniem odc.ST oraz zespotem
wiencowym 75mg x 28 szt opak 30

9. Natrii valproas + Acidum valproicum tabletki powlekane o przedtuzonym uwalnianiu 333mg + 145mg x 30 szt
opak 40

10. Spiramycinum tabletki powlekane 1.500.000 j.m.x 16 szt opak 10

11. Spiramycinum. tabletki powlekane 3.000.000 j.m x 10 szt opak 20

Kryteria udzielenia zamdéwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamoéwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentac;ji
zamowienia

Szacunkowa warto$é

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie
Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie
Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:

Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 253,20 zi

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 10

Czesc nr: 10

Dodatkowy kod lub kody CPV

33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
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11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.

Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Ambroxolum syrop 30mg/5ml 150 ml opak. 10

2. Calcii carbonas kapsutki 400 mg x 100szt opak. 15

3. Dimenhidrinatum tabletki 50 mg x 5 szt opak. 5

4. Nystatinum drazetki 500 000 j.m. X 16 szt opak. 20

5. Nystatinum granulat do sporzadzenia zawiesiny doustnej i do stosowania w jamie ustnej 24 ml 5 g opak. 30

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sa wymienione tylko w dokumentac;ji
zamowienia

Szacunkowa warto$¢é

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zamébwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 32,30 zt

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 11

Czesé nr: 11

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gléwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.
Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

24/12/2020 S251 10/120
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11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

1. Ampicillinum proszek do sporzadzenie roztworu do wstrzykiwan domiesniowych i dozylnych 1 g fiolka 300
2. Clonazepamum tabletki 2mg x 30 szt opak. 5
3 Neomycinum aerozol do stosowania zewnetrznego 6,8 mg/ml 55 ml opak. 10

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sa wymienione tylko w dokumentacji
zamowienia

Szacunkowa warto$¢

Okres obowiazywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamowienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie skltadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze $rodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 61,70 zi

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 12

Czesé nr: 12

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gléwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.
Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

24/12/2020 S251 117120
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11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

. Gliclazidum tabletki o zmodyfikowanym uwalnianiu 60 mg x 90 tabl opak 10

. Indapamidum tabletki powlekane o przedtuzonym uwalnianiu 1,5 mg x 90 tabl opak 10

. Perindoprilum Argininum tabletki powlekane 5 mg x 90 tabl opak 10

. Perindoprilum Argininum tabletki powlekane 10 mg x 90 tabl opak 10

. Tianeptinum tabletki powlekane 12,5 mg x 90 tabl opak 20

. Trimetazidinum tabletki powlekane o zmodyfikowanym uwalnianiu 35 mg x 90 tabl opak 1
. Perindoprilum Argininum+ Amlodipinum tabletki 5mg + 5 mg x 90 szt opak 2

. Perindoprilum Argininum+ Amlodipinum tabletki 5 mg + 10 mg x 90 szt opak 2

. Perindoprilum Argininum+ Amlodipinum tabletki 10mg + 5 mg x 90 szt opak 2

10. Perindoprilum Argininum+ Amlodipinum tabletki 10mg + 10 mg x 90 szt opak 2

© 0o ~NO O WDN PP

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zamowienia

Szacunkowa wartosé

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamo6wienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zaméwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 11,40 z

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 13

Czesc nr: 13

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Glowne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:
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137120

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

© 0o ~NO O WDN PP

Kryteria udzielenia zaméwienia

. Acidum folicum tabletki 15 mg x 30szt opak. 20

. Allopurinolum tabletki 100 mg x 50szt opak. 70

. Calcii lactoglubionas syrop 114mg Ca 2+/5ml 150 ml opak. 5
. Captoprilum tabletki 12,5 mg x 30szt opak. 100

. Cetirizini krople doustne, roztwér 10 mg/ml 10ml opak. 5

. Cetrizini dihydrochloridum tabletki 10mg x 30szt opak. 10

. Digoxinum tabletki 100 mcg x 30szt opak. 15

. Etamsylatum tabletki 250 mg x 30szt opak. 30

. Methyldopum tabletki 250 mg x 50szt opak. 10

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sa wymienione tylko w dokumentacji

zamowienia

Szacunkowa warto$é

Okres obowiazywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw

Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamowienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie skltadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach
Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze $rodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 36,00 zi

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 14

Czesénr: 14

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gléwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.

Apteka Szpitalna
Ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

24/12/2020 S251
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11.2.5)

11.2.6)
11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

1. Bromhexinum tabletki 8mg x 20szt opak 20

2. Dimeticonum kapsutki 50 mg x 100szt opak 25

3 Furaginum tabletki 50 mg x30szt opak 70

4 Prednisonum tabletki 20 mg x 20szt opak 20

5 Theophyllinum tabletki o przedtuzonym uwalnianiu 300mg x 50szt opak 15

Kryteria udzielenia zamdéwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamoéwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentac;ji
zamowienia

Szacunkowa warto$é

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zaméwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 31,20 zi

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 15

Czesc nr: 15

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1 Hydroxyzini hydrochloridum tabletki powlekane 10mg x30szt opak 100
2 Hydroxyzini hydrochloridum tabletki powlekane 25 mg x30szt opak 150
3 Ibuprofenum tabletki drazowane 200mg x 60szt opak 20

4 Fluconazolum kps. 0,1gx7szt opak 15

Kryteria udzielenia zaméwienia
Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdéwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zamoéwienia

24/12/2020 S251 147120
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[1.2.6) Szacunkowa wartosé

11.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamo6wienie podlega wznowieniu: nie

[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

11.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
11.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zaméwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

11.2.14) Informacje dodatkowe
Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %
Termin ptatnosci: 5 %.
Wadium: 43,70 zt

11.2) Opis

[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 16
Czesc nr: 16

11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gtéwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
Ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice

I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Amiodaronum tabletki powlekane 200 mg x 60szt opak 5
2 Naproxenum tabletki 250 mg x50szt opak 10
3 Nifuroxazidum tabletki powlekane 100 mg x24szt opak 40
4 Paracetamolum tabletki 500 mg x100szt opak 50

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sa wymienione tylko w dokumentacji
zamowienia
I1.2.6)  Szacunkowa wartos¢
11.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie
[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

11.2.11) Informacje o opcjach

24/12/2020 S251 15/120
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11.2.13)

11.2.14)

11.2)

11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

Opcje: nie
Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 8,70 z

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 17

Czesc nr: 17

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Codeinum + sulfogaiacolum tabletki 15 mg + 300 mg x10szt opak 200
2 Spironolactonum tabeltki 25 mg x100szt opak 15

3 Spironolactonum tabletki powlekane 100 mg x20szt opak 20
4 Sulfasalazinum tabletki powlekane 500 mg x50szt opak 5

5 Verapamilum tabletki powlekane 40mg x20szt opak 30

6 Vinpocetinum tabletki 5 mg x100szt opak 30

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sa wymienione tylko w dokumentacji
zamowienia

Szacunkowa warto$¢

Okres obowiazywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamowienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie skltadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze $rodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

24/12/2020 S251 16 /120
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11.2)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)
11.2.1)

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 36,40 zi

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 18

Czesc nr: 18

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Aqua pro injectione rozpuszczalnik do sporzgdzania lekéw parenteralnych 10 ml x100szt opak 50
2. Metoprololum roztwér do wstrzykiwan 1 mg/ml 5 ml x5szt opak 180
3. Vinpocetinum roztwor do wstrzykiwan 5 mg/ml 2ml x10szt opak 80

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sa wymienione tylko w dokumentacji
zamowienia

Szacunkowa warto$¢

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow
Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie skltadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze $rodkéw Unii Europejskiej: nie
Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:

Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 175,00 zi

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 19

Czesé nr: 19

24/12/2020 S251 1717120
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11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gléwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Diclofenacum roztwér do wstrzykiwan domiesniowych 75 mg/ 3ml x 10 amputek opak 50
2. Fluconazolum roztwér do wlewu dozylnego 2 mg/ml 100 mix 10 szt opak 70

Kryteria udzielenia zamdéwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamoéwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentac;ji
zamowienia

Szacunkowa warto$é

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 111,10 z

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 20

Czescé nr: 20

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gléwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

24/12/2020 S251 18/120
https://ted.europa.eu/TED



Dz.U./S S251
24/12/2020 19/120
628882-2020-PL

11.2.5)

11.2.6)
11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)

11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)
11.2.7)

1. Bupivacainum roztwér do wstrzykiwan 0,05 g/10 ml x 10 amputek opak 20

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zamowienia

Szacunkowa wartosé

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamo6wienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zaméwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 18,00 zt

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 21

Czesc nr: 21

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Glowne miejsce lub lokalizacja realizaciji:

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Glyceroli trinitras roztwor do wlewu dozylnego 1mg/ml 10ml x10szt opak 5
2. Natrii chloridum roztwor do wstrzyknie¢ dozylnych 10 % 10ml x100szt opak 50
3. Natrium chloratum roztwor do wstrzykiwan 9 mg/ml 10 ml x100szt opak 50
4. Oxytocinum roztwoér do wstrzykiwan 5 j.m./ml x10szt opak 50

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sa wymienione tylko w dokumentacji
zamowienia

Szacunkowa warto$¢

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakup6w

Okres w miesigcach: 12

24/12/2020 S251 19/120
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11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)

11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 146,60 zi

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 22

Czesc nr: 22

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gléwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1 Paracetamolum roztwér do infuzji 10 mg/ml 100 ml x10szt opak. 600

2. Pentoxifyllinum koncentrat to sporzadzania roztworu do infuzji 20 mg/ml 15 ml x10szt opak. 10
3. Theophyllinum injectia do stosowania dozylnego 20mg/ml 10ml x5szt opak. 200
4. Tramadolum roztwor do wstrzykiwahn 100 mg/ 2 ml x5szt opak. 350

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sa wymienione tylko w dokumentac;ji
zamowienia

Szacunkowa wartosé

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamo6wienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zaméwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
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[1.2.14) Informacje dodatkowe
Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %
Termin ptatnosci: 5 %.
Wadium: 390,70 zi
11.2) Opis
[1.2.1)  Nazwa:
Pakiet nr 23
Czesé nr: 23
I1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne
11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gléwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.
Apteka Szpitalna
Ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Propofolum emulsja do wstrzykiwan dozylnych 10mg/ml 20ml x5szt opak 550
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamoéwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentac;ji
zamowienia
11.2.6) Szacunkowa warto$¢é
I1.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie
11.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie skitadanie ofert wariantowych: nie
[1.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
11.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
[1.2.14) Informacje dodatkowe
Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %
Termin ptatnosci: 5 %.
Wadium: 308,00 zi
11.2) Opis
11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 24
Czesc nr: 24
[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
24/12/2020 S251 21/120
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11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

I1.2)

11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Glowne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamowienia:

1. Bisoprololi tabletki 1,25mg/56tbl opak 15
2. Bisoprololi tabletki 2,5mg/28tbl opak 20

3. Bisoprololi tabletki 5mg/28thl opak 150
4. Bisoprololi tabletki 10mg28tbl opak 5

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji

zamoéwienia

Szacunkowa warto$¢é

Okres obowiazywania zamowienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw

Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamowienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie skltadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach
Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze $rodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 17,20 zi

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 25

Czesé nr: 25

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gléwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

24/12/2020 S251
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[1.2.4)  Opis zaméwienia:

. Dexamethasonum tabletki 1mgx20tbl opak 20

. Vinpocetyna forte tabletki 10mg /90tbl. opak 25
. Rosuvastatyna tabletki 10mgx30tbl opak 3

. Rosuvastatyna tabletki 20mgx30tbl opak 3

. Timonacicum tabletki 100mgx100tbl opak 20

. Amoksycyllina-Dis tabletki 500mg/16tbl opak 10
. Pantoprazol tabletki 20mg/28tbl. opak 200

. Pantoprazol tabletki 40mg/28tbl. opak 200

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sa wymienione tylko w dokumentacji
zamowienia

00O NO 01 WN P

[1.2.6)  Szacunkowa wartos¢

I1.2.7)  Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie podlega wznowieniu: nie

[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie skltadanie ofert wariantowych: nie

11.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
[1.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze $rodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe
Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %
Termin ptatnosci: 5 %.
Wadium: 103,40 zi

11.2) Opis

[1.2.1)  Nazwa:
Pakiet nr 26
Czesé nr: 26

11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gléwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.
Apteka Szpitalna
Ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice

I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Ceftazidimum proszek do sporzadzenia roztworu do wstrzykiwan dozylnych, domiesniowych i wlewu
dozylnego bez ograniczen wiekowych 1gx10fiol opak. 50

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
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Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zamowienia
[1.2.6) Szacunkowa wartos¢

I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie podlega wznowieniu: nie

11.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie skltadanie ofert wariantowych: nie

11.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
11.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe
Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %
Termin ptatnosci: 5 %.
Wadium: 46,00 zi

11.2) Opis

11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 27
Czesé nr: 27

11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

I1.2.3) Miejsce swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
Ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Meropenemum proszek do sporzadzania roztworu do wstrzykiwan 1 gx10fiol opak. 100
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamoéwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentac;ji
zaméwienia
11.2.6) Szacunkowa wartosé
I1.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw

Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie
11.2.10) Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

[1.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
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11.2.13)

11.2.14)

11.2)

11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)
11.2.1)

Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 260,00 zi

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 28

Czes¢ nr: 28

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gtéwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Azithromycinum granulat do sporzadzenia syropu 200 mg/ 5ml 20 ml opak 10
Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentacji
zamowienia

Szacunkowa wartosé

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zamébwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:

Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 2,70 z

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 29
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11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)

11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

Czesc nr: 29
Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Gentamicinum roztworu do wstrzykiwan dozylnych i domie$niowych oraz wlewu kroplowego 40mg/ml 2ml x
10szt opak 50

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamowienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentac;ji
zamowienia

Szacunkowa warto$¢é

Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow
Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 14,00 zi

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 30

Czesé nr: 30

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice
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11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)
11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

Opis zamoéwienia:
1. Cilastatinum + Imipenemum proszek do sporzadzania roztworu do wlewu dozylnego 500mg + 500mg x 10fiol.
opak. 10

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamoéwienia; wszystkie kryteria sa wymienione tylko w dokumentacji
zamowienia

Szacunkowa warto$¢

Okres obowiazywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamowienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie skltadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze $rodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 24,20 zi

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 31

Czesé nr: 31

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gléwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.

Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1 Allantoinum mas¢ 20mg/g 30g opak. 50

2 Artemisol ptyn 200 mg/ml 10g opak. 5

3 Berodual ptyn do inhalazji z nebulizatora 0,5 mg + 0,25 mg/ml 20ml opak. 300
4 |pratropii bromidum ptyn do inhalacji z nebulizatora 0,25mg/ml 20ml opak. 5
5 Natrii tetraboras ptyn do stosowania w jamie ustnej 200 mg/ml 10g opak. 80

Kryteria udzielenia zaméwienia
Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sa wymienione tylko w dokumentacji
zamowienia

Szacunkowa warto$é
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11.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamdéwienie podlega wznowieniu: nie

[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

11.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
11.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamébwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

11.2.14) Informacje dodatkowe
Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %
Termin ptatnosci: 5 %.
Wadium: 114,30 z

11.2) Opis

[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 32
Czes¢ nr: 32

11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Glowne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
Ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice

[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Ethylis chloridum aerozol do uzytku zewnetrznego 70 g opak 20
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zamowienia
[1.2.6)  Szacunkowa wartos¢
I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie podlega wznowieniu: nie
[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie skltadanie ofert wariantowych: nie
11.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
[1.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze $rodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

24/12/2020 S251 287120
https://ted.europa.eu/TED



Dz.U./S S251
24/12/2020 29/120
628882-2020-PL

11.2)

11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)
11.2.1)

11.2.2)

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 12,80 zt

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 33

Czes¢ nr: 33

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Albuminum humanum roztwér do wlewu dozylnego 20 % 50 ml opak 300
Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdéwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zamowienia

Szacunkowa wartosé

Okres obowiazywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupoéw
Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamo6wienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zaméwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:

Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium:600,00 zt.

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 34

Czes¢ nr: 34

Dodatkowy kod lub kody CPV

33600000 Produkty farmaceutyczne
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30/120

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gléwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.
Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Hemorectal preparat ztozony,czopki doodbytnicze x 10szt opak 5

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji

zamowienia

Szacunkowa warto$¢é

Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow

Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach
Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 1,10 zt

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 35

Czesé nr: 35

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.
Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zaméwienia:
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11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)

11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

1 Fluconazolum syrop 5 mg/ml 150 ml opak. 10

2 Fortrans preparat ztozony, proszek do sporzadzania roztworu doustnego 74g x50szt opak. 5
3 Gynalgin tabletki dopochwowe 250 mg + 100 mg x10szt opak. 20

4 Hydroxyzini hydrochloridum syrop 1,6mg/g 2509 opak. 5

5 Ketotifenum syrop 1mg/5ml 100 ml opak. 5

6 Lactulosum syrop 2,5g/5ml 150g opak. 150

7 Lidocainum aerosol, roztwér 10 % opak. 30

8 Promethazinum syrop 5 mg/ 5 ml 150 ml opak. 5

9 Suppositoria glyceroli czopki doodbytnicze 1 g x10szt opak. 15

10 Suppositoria glyceroli czopki doodbytnicze 2 g x10szt opak. 40

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zamowienia

Szacunkowa wartosé

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamo6wienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zaméwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 81,10 zt

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 36

Czesc nr: 36

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Glowne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. ImmunoglobulinumGAMA anty-HBs 200 sztuk 5

Kryteria udzielenia zaméwienia
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Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zamowienia
[1.2.6) Szacunkowa wartos¢

I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie podlega wznowieniu: nie

11.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie skltadanie ofert wariantowych: nie

11.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
11.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe
Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %
Termin ptatnosci: 5 %.
Wadium: 34,20 zi

11.2) Opis

11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 37
Czesé nr: 37

11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

I1.2.3) Miejsce swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
Ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice

[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Ambroxolum ptyn do inhalacaji z nebulizatora 7,5 mg/ml 100 ml opak. 10
2. Argenti nitras krople do oczu, roztwdr 10 mg/ml 0,5 ml pipetki x 50szt opak. 5
3. Cholini salicylas krople do uszu 10 g opak. 5
4. Glyceroli trinitras aerosol do stosowania podjezykowego 0,4mg/dawke 200dawek opak. 30
5. Paracetamolum syrop 120 mg/ 5ml 100 ml opak. 20
6. Vitaminum F mas¢ 200mg/g 30g opak. 30
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sa wymienione tylko w dokumentac;ji
zamowienia
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
11.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie
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[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie
[1.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
11.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zaméwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
11.2.14) Informacje dodatkowe
Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %
Termin ptatnosci: 5 %.
Wadium: 60,20 zt
11.2) Opis
I1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 38
Czesc nr: 38
11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne
11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gtéwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
Ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Budesonidum zawiesina do inhalacji z nebulizatora 0,5mg/ml 2ml x20szt opak. 100
2. Butamiraticitras krople doustne 5 mg/ ml 20 ml opak. 5
3. Butamiraticitras syrop 1,5 mg/ ml 200 ml opak. 5
4 Glinokrzemian proszek do sporzadzania zawiesiny doustnej 3,76 g x 30 saszetek opak. 1
5 Sulfacetamidum natricum krople do oczu 100 mg/ ml 2x 5 ml opak. 10
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdéwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zaméwienia
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
11.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamo6wienie podlega wznowieniu: nie
[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie
[1.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
11.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zaméwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
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11.2.14)

11.2)

11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 54,50 zi

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 39

Czesé nr: 39

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gléwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.

Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Alprazolamum tabletki 0,25mg x 30szt opak 5

2 Alprazolamum tabletki 0,5mg x 30szt opak 15

3 Diazepamum tabletki 5mg x20szt opak 20

4 Ketaminum roztwér do wstrzykiwar 50 mg/ml 10 ml x5szt opak 2
5 Midazolamum tabletki powlekane 7,5mg x10szt opak 10
6 Midazolamum tabletki powlekane 15 mg x100szt opak 5

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdéwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zamowienia

Szacunkowa wartosé

Okres obowiazywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupoéw
Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamo6wienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zaméwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 20,60 zt

Opis
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I1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 40
Czesc nr: 40

11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gtéwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
Ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice

11.2.4)  Opis zaméwienia:
1 Argentum nitricum substancja 1op a 100g op 1
2 Detreomycyna substancja 1op a 100g op 4
3 Formaldehydum 10 % roztwér x 1kg kg. 400
4 Lanolinum anhydricum podtoze masciowe kg 25
5 Natrium citricum substancja do receptury 1op 1000g op 2
6 Vaselinum album podtoze do masci kg 10
7 Vaselinum flavum poditoze do masci kg 30
8 Acidum boricum substancja g 100
9 Parrafinum liquidum ptyn 1op a 800g op 10

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamowienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentac;ji
zamowienia

11.2.6) Szacunkowa wartos¢é

I1.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

11.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

[1.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
11.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe
Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %
Termin ptatnosci: 5 %.
Wadium: 319,00 zi

11.2) Opis
11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 41
Czesc nr: 41
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11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gléwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Lidocainum roztwér do wstrzykiwan 20mg/ml 20 ml fiolka/amputkax5fiol opak. 80
Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamoéwienia; wszystkie kryteria sa wymienione tylko w dokumentac;ji
zamowienia

Szacunkowa wartosé

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamOwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zaméwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 35,20 zt

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 42

Czesc nr: 42

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Glowne miejsce lub lokalizacja realizaciji:

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Hydroxyzini hydrochloridum roztwor do wstrzykiwan 50 mg/ml 2ml x 5 sztuk opak 100
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[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sa wymienione tylko w dokumentacji
zamowienia

[1.2.6) Szacunkowa wartosé

11.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

11.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
[1.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zaméwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

11.2.14) Informacje dodatkowe
Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %
Termin ptatnosci: 5 %.
Wadium: 31,00 zt

11.2) Opis

I1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 43
Czesc¢ nr: 43

[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Glowne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.
Apteka Szpitalna
Ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice

I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Acidum ascorbicum roztwor do wstrzykiwarn 500mg 5ml x 10 sztuk opak 15

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zamoéwienia

[1.2.6) Szacunkowa wartos¢

I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie podlega wznowieniu: nie

[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie skltadanie ofert wariantowych: nie

[1.2.11) Informacje o opcjach
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11.2.13)

11.2.14)

11.2)

11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)

Opcje: nie
Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 9,00 z

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 44

Czesé nr: 44

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Glucosum roztwor do wstrzykiwan dozylnych 200 mg/ml 10 ml x 50 amputek opak 10
2. Glucosum roztw6r do wstrzykiwan dozylnych 400 mg/ml 10 ml x50 amputek opak 10

Kryteria udzielenia zamdéwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamowienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentac;ji
zamowienia

Szacunkowa warto$é

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:

Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 87,20 zi

Opis
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39/120

11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)

11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

Nazwa:

Pakiet nr 45

Czesc¢ nr: 45

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gtéwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Dobutaminum liofilizat do sporzadzania roztworu do wlewow dozylnych 250 mg x 1 sztuka opak 200

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sa wymienione tylko w dokumentacji

zamoéwienia

Szacunkowa warto$é

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow

Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach
Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamébwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 76,00 zt

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 46

Czesé nr: 46

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gléwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
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Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.
Apteka Szpitalna
Ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Thiamazolum tabletki 5 mg x 50 sztuk opak 5
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zamoéwienia
11.2.6) Szacunkowa warto$¢é

[1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

11.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

[1.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
11.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe
Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %
Termin ptatnosci: 5 %.
Wadium: 0,70 zt

11.2) Opis

11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 47
Czes$c¢ nr: 47

11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.
Apteka Szpitalna
Ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice

[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Fentanylum system transdermalny 50 mcg/h x 5 sztuk opak 10

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdéwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zamowienia

11.2.6) Szacunkowa wartosé
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11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)

11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamdéwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zamébwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 10,40 zt

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 48

Czesc nr: 48

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Glowne miejsce lub lokalizacja realizaciji:

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamowienia:

1. Doxycyclini hydrochloridum roztwér do wlewu dozylnego 20mg/ml 5ml x 10szt opak. 5
Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zamowienia

Szacunkowa warto$¢

Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamowienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie skltadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze $rodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe
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11.2)

11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)
11.2.1)

11.2.2)

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 7,80 zi

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 49

Czesc nr: 49

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1 Hyoscini butylbromidum roztwér do wstrzykiwarn 20 mg/ml x10szt opak 10
Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdéwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zamowienia

Szacunkowa wartosé

Okres obowiazywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupoéw
Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamo6wienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zaméwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:

Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 3,60 z

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 50

Czesc nr: 50

Dodatkowy kod lub kody CPV

33600000 Produkty farmaceutyczne
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11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gléwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.
Apteka Szpitalna
Ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice

11.2.4)  Opis zaméwienia:
1 Kalii canreonas roztwér do wstrzykiwan 20 mg/ml 10ml x10szt opak 5

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zamoéwienia

11.2.6) Szacunkowa warto$¢é

I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

11.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

[1.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
11.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe
Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %
Termin ptatnosci: 5 %.
Wadium: 14,20 zi

11.2) Opis

11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 51
Czesé nr: 51

11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.
Apteka Szpitalna
Ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1 Lewofloksacyna tabletki powlekane 500 mg x 7 sztuk opak. 5
2 Lewofloksacyna roztwér do infuzji 5 mg/ ml 100 mix10poj opak. 10
3 Insulini injectio neutralis roztwér do wstrzykiwan 100 j.m/ ml 3 ml x 10 wktadéw opak. 10
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11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sa wymienione tylko w dokumentacji

zamoéwienia

Szacunkowa warto$¢é

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw

Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach
Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zaméwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 33,20 zt

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 52

Czesc¢ nr: 52

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Glowne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.

Apteka Szpitalna
Ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:
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11.2.5)

11.2.6)
11.2.7)

1. Topotecanum koncentrat do sporzgdzania roztworu do infuzji 1 mg/ml 1 ml fiolka 100

2 Vinorelbinum koncentrat do sporzadzania roztworu do infuzji. 10mg/ml 1 mix10fiol opak. 80
3 Vinorelbinum koncentrat do sporzadzania roztworu do infuzji. 10mg/ml 5 mix10fiol opak. 15
4 Oxaliplatinum koncentrat do sporzadzania roztworu do infuzji. 5mg/ml fiol.10 ml fiol, 120

5 Oxaliplatinum koncentrat do sporzadzania roztworu do infuzji. 5mg/ml fiol 20 ml fiol. 320

6 Docetaxel koncentrat do sporzgdzania roztworu do infuzji. 20mg/2mil fiol, 150

7 Docetaxel koncentrat do sporzgdzania roztworu do infuzji. 80mg/8ml fiol. 200

8 Docetaxel koncentrat do sporzgdzania roztworu do infuzji. 160mg/16ml fiol. 50

9 Vincristini sulfas roztwor do wstrzykiwan 1 mg/ ml 1 ml fiolka 50

10 Carboplatinum roztwér do wstrzykiwan lub koncentrat do sporzgdzania roztworu do infuzji 150 mg/15 ml

fiolka 180

11 Carboplatinum roztwor do wstrzykiwan lub koncentrat do sporzadzania roztworu do infuzji 450 mg/45 mi

fiolka 220

12 Paclitaxelum koncentrat do sporzadzania roztworu do infuzji 6 mg/ ml fiolka 5 ml fiolka 300
13 Paclitaxelum koncentrat do sporzadzania roztworu do infuzji 6 mg/ ml fiolka 16,7 ml fiolka 150
14 Paclitaxelum koncentrat do sporzgdzania roztworu do infuzji 6 mg/ ml fiolka 50 ml fiolka 60
15 Acidum zoledronicum fiol 4mg/5ml opak. 250

16 Cisplatinum koncentrat do sporzgdzania roztworu do infuzji 1 mg/ml 50ml fiolka fiolka 200
17 Cisplatinum koncentrat do sporzadzania roztworu do infuzji 1 mg/ml 100ml fiolka fiolka 350
18 Irinotecanum koncentrat do sporzgdzania roztworu do infuzji 20 mg/ml fiolka 2 ml fiolka 150
19 Irinotecanum koncentrat do sporzgdzania roztworu do infuzji 20 mg/ml fiolka 5 ml fiolka 150
20 Irinotecanum koncentrat do sporzadzania roztworu do infuzji 300mg fiolka 150

21 Gemcitabinum roztwor do sporzadzania roztworu do infuzji 200 mg fiolka 400

22 Gemcitabinum roztwér do sporzadzania roztworu do infuzji 1 g fiolka 400

23 Calcii folinas pentahydricus roztwér do wsztrzykiwan 10 mg/ml 10 ml fiolka 150

24 Calcii folinas pentahydricus roztwor do wsztrzykiwar 10 mg/ml 20 ml fiolka 350

25 Calcii folinas pentahydricus roztwér do wsztrzykiwan 1g/100 ml fiolka 300

26 Fluorouracilum roztwor do wstrzykiwan 50 mg/ ml fiolka 10ml fiolka 10

27 Fluorouracilum roztwér do wstrzykiwan 50 mg/ ml fiolka 20ml fiolka 180

28 Fluorouracilum roztwor do wstrzykiwan 50 mg/ ml fiolka 100ml fiolka 400

29 Doxorubicini hydrochloridum roztwér do wstrzykiwan 50 mg/25 ml fiolka 200

30 Doxorubicini hydrochloridum roztwér do wstrzykiwan 10 mg/5 ml fiolka 150

31 Doxorubicini hydrochloridum roztwor do wstrzykiwan 150mg/75 ml fiolka 5

32 Etoposidum koncentrat do sporzadzania roztworu do infuzji 0,1g/5 ml fiolka 700

33 Dacarbazinum proszek do sporzgdzania roztworu do wstrzykiwan i infuzji 200 mg fiolka 80
34 Epirubicini hydrochloridum fiol 0,05g/25ml fiolka 40

35 Epirubicini hydrochloridum fiol 0,01g/5ml fiolka 100

36 Bleomycini sulfas proszek do sporzadzania roztworu do wstrzykiwarn 15 000 iu/ fiolka 10 ml lub 15 mg fiolka

fiolka 170

Zamawiajacy wymaga aby w pozycji2i3;41i5;6,7i8;10i11; 12,13i14;16i17; 18,191 20; 211 22; 23, 24 i

25; 26, 271 28; 29, 30 i 31 zaoferowano produkty tego samego producenta

Kryteria udzielenia zamdéwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamoéwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentac;ji

zamowienia
Szacunkowa warto$¢é

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
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Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamowienie podlega wznowieniu: nie
[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie skltadanie ofert wariantowych: nie

11.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
11.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe
Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %
Termin ptatnosci: 5 %.
Wadium: 8 768,40 zt

11.2) Opis

[1.2.1)  Nazwa:
Pakiet nr 53
Czesé nr: 53

11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gtéwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.
Apteka Szpitalna
Ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. lomeprolum roztwér do iniekcji 300 mg jodu /ml 50 ml szt. 10
2. lomeprolum roztwér do iniekcji 300 mg jodu /ml 100 ml szt. 400
3. lomeprolum roztwér do iniekcji 400 mg jodu /ml 100 ml szt. 1000
4 lomeprolum roztwor do iniekcji 300 mg jodu /ml 200 ml szt. 10
5 lomeprolum roztwér do iniekcji 350 mg jodu /ml 50 ml szt. 25
6 lomeprolum roztwér do iniekcji 350 mg jodu /ml 100 ml szt. 700
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentac;ji
zamowienia
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
11.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamo6wienie podlega wznowieniu: nie
[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

11.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
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11.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe
Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %
Termin ptatnosci: 5 %.
Wadium: 3 584,60 zt

11.2) Opis
[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 54

Czes¢ nr: 54
11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gtéwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
Ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1 Gastrografin roztwér doustny i doodbytniczy 37g jodu/ 200ml but 100
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentacji
zamowienia
[1.2.6) Szacunkowa wartosé

11.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

11.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
11.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamébwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

11.2.14) Informacje dodatkowe
Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %
Termin ptatnosci: 5 %.
Wadium: 100,00 zt

11.2) Opis
I1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 55
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11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)

11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

Czes¢ nr: 55
Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Mesnum roztwor do wstrzykiwan 100 mg/ml 4 ml x 15 amputek opak 20
Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdéwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zamoéwienia

Szacunkowa wartosé

Okres obowiazywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupoéw
Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamo6wienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zaméwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 76,00 zt

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 56

Czesc¢ nr: 56

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gtéwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.
Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice
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11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)
11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

Opis zamoéwienia:

1 Ondansetronum roztwér do wstrzykiwan 2mg/ml 2ml x 5 sztuk opak. 300

2 Ondansetronum roztwdr do wstrzykiwan 2mg/ml 4ml x 5 sztuk opak. 750

Zamawiajacy wymaga zaoferowania preparatu znajdujgcego sie w katalogu lekéw refundowanych stosowanych
w chemioterapii zgodnie z aktualnym obwieszczeniem Ministra Zdrowia

Kryteria udzielenia zamdéwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamoéwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentac;ji
zamowienia

Szacunkowa warto$é

Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 102,90 zi

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 57

Czes€ nr: 57

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Pedfilgrastimum roztwér do wstrzykiwan 6 mg/ 0,6 ml amp - strzyk 5
Zamawiajacy wymaga zaoferowania preparatu znajdujgcego sie w katalogu lekow refundowanych stosowanych
w chemioterapii zgodnie z aktualnym obwieszczeniem Ministra Zdrowia

Kryteria udzielenia zaméwienia
Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sa wymienione tylko w dokumentacji
zamowienia

Szacunkowa warto$é
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11.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamdéwienie podlega wznowieniu: nie

[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

11.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
11.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamébwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

11.2.14) Informacje dodatkowe
Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %
Termin ptatnosci: 5 %.
Wadium: 230,00 zt

11.2) Opis

[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 58
Czesc¢ nr: 58

11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Glowne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
Ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice

[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Lipedfilgrastimum roztwor do wstrzykiwan 6 mg/ 0,6 ml amp-strzykawki 350
Zamawiajgcy wymaga zaoferowania preparatu znajdujgcego sie w katalogu lekéw refundowanych stosowanych
w chemioterapii zgodnie z aktualnym obwieszczeniem Ministra Zdrowia.

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamowienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentac;ji
zamowienia

[1.2.6) Szacunkowa wartosé

I1.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

[1.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie

11.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
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Zamébwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

11.2.14) Informacje dodatkowe
Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %
Termin ptatnosci: 5 %.
Wadium: 12 705,00 zt

11.2) Opis

[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 59
Czesé nr: 59

[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Glowne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.
Apteka Szpitalna
Ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice

11.2.4)  Opis zaméwienia:
1 Torasemidum tabletki 5mg x30tbl opak 20
2 Torasemidum tabletki 10mg x30tbl opak 50
3 Metyloprednizolon tabletki 4mgx30tbl opak 30
4 Metyloprednizolon tabletki 16mgx30tbl opak 5
5 Acyclovir tabletki 200mgx30tbl opak 10
6 Acyclovir tabletki 400mgx30tbl opak 10
7 Acyclovir tabletki 800mgx30tbl opak 5
8 Pyrantel tabletki 250mgx3tbl opak 5
9 Lerkanidypina tabletki 10mgx60tbl opak 20
10 Lerkanidypina tabletki 20mgx60tbl opak 20
11 Fenofibrat tabletki 160mgx30tbl opak 3
12 Fenofibrat tabletki 200mgx30tbl opak 3
13 Fenofibrat tabletki 215mgx30tbl opak 3
14 Lignocainum U zel 30g opak 250

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sa wymienione tylko w dokumentac;ji
zamowienia
[1.2.6) Szacunkowa wartos¢é
11.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie
[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

11.2.11) Informacje o opcjach
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Opcje: nie
11.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe
Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %
Termin ptatnosci: 5 %.
Wadium: 172,80 zt

11.2) Opis

11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 60
Czesc¢ nr: 60

11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3)  Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
Ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
I1.2.4)  Opis zamoéwienia:
1 Fentynalum plastry system transdermalny 25ug/hx5szt opak 15
11.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdéwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zamowienia
[1.2.6) Szacunkowa wartosé

11.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamo6wienie podlega wznowieniu: nie

[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

11.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
11.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamébwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

11.2.14) Informacje dodatkowe
Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %
Termin ptatnosci: 5 %.
Wadium: 9,00 z

11.2) Opis
[1.2.1) Nazwa:
24/12/2020 S251 52/120
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11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)

11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

Pakiet nr 61

Czesé nr: 61

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gléwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.

Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1 Nolicin tabletki 400mg/20tbl. opak 5

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamowienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentac;ji

zamowienia

Szacunkowa warto$¢é

Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow

Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach
Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 1,00 z

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 62

Czesé nr: 62

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna
Ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
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[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1 Carbetocin roztw do wstrz. 100ug/mix5amp opak 30

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamoéwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentac;ji
zamoéwienia

11.2.6) Szacunkowa wartos¢

I1.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

11.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

[1.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
11.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe
Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %
Termin ptatnosci: 5 %.
Wadium: 312,00 zi

11.2) Opis

11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 63
Czes¢ nr: 63

11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
Ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice

I1.2.4)  Opis zamoéwienia:
1 Konakion roztw do wstrz. 2mg/0,2ml/5amp opak 60
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdéwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zamowienia
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
11.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamo6wienie podlega wznowieniu: nie

[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
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11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)

11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zamébwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 24,00 zt

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 64

Czesé nr: 64

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gléwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.

Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1 Tramadolum kapsutki 50mg x20szt opak 50

2. Tramadoli hydrochloridum + Paracetamolum tabletki powlekane 37,5mg + 325mg x60szt opak 70

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sa wymienione tylko w dokumentac;ji
zamowienia

Szacunkowa warto$¢é

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow
Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zamébwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe
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11.2)

11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)
11.2.1)

11.2.2)

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 20,10 zt

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 65

Czes€ nr: 65

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne
Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna
Ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Acidum acetylsalicylicum tabletki powlekane 75mg x60szt opak 150

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdéwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji

zamoéwienia

Szacunkowa warto$¢

Okres obowiazywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupoéw

Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamo6wienie podlega wznowieniu: nie
Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach
Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zaméwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 12,00 zt

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 66

Czesc¢ nr: 66

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne
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11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.13)

11.2.14)

11.2)

11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gléwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.

Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1 Salbutamolum ptyn do inhalacji z nebulizatora 2 mg/ml 2,5ml x 20 szt opak. 20
2 Salbutamolum ptyn do inhalacji z nebulizatora 1 mg/ml 2,5ml x 20szt opak. 20

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sa wymienione tylko w dokumentac;ji
zamowienia

Szacunkowa warto$¢é

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zamébwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie:
Cena: 95 %

Termin ptatnosci: 5 %.

Wadium: 8,80 z

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 67

Czesé nr: 67

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gléwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.

Apteka Szpitalna

Ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1 Clonazepamum amp. 0,001g/ml x 10 amp. op