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Niniejsze ogtoszenie w witrynie TED: https://ted.europa.eu/udl?uri=TED:NOTICE:165329-2022: TEXT:PL:HTML

Polska-Poddebice: Produkty farmaceutyczne
2022/S 063-165329

Ogtoszenie o zamdéwieniu

Dostawy

Podstawa prawna:
Dyrektywa 2014/24/UE
Sekcja I: Instytucja zamawiajgca
1.1) Nazwa i adresy
Oficjalna nazwa: "Poddebickie Centrum Zdrowia" Spétka z ograniczong odpowiedzialnoscia
Krajowy numer identyfikacyjny: PCz/ZP/3331/7/2021
Adres pocztowy: ul. Mickiewicza 16
Miejscowos¢: 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:
Gloéwny adres: www.nzozpcz.pl

1.3) Komunikacja
Nieograniczony, petny i bezposredni dostep do dokumentéw zamoéwienia mozna uzyskac¢ bezptatnie pod
adresem: www.nzozpcz.pl
Wiecej informaciji mozna uzyska¢ pod adresem podanym powyzej
Oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziatu w postepowaniu nalezy przesyta¢ droga elektroniczng za
posrednictwem: https://epuap.gov.pl/wps/portal
Oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziatu w postepowaniu nalezy przesyta¢ na adres podany powyzej

1.4) Rodzaj instytucji zamawiajacej

Inny rodzaj: Spotka z ograniczong odpowiedzialnoscig
1.5) Gtéwny przedmiot dziatalnosci

Zdrowie

Sekcja Il: Przedmiot
11.1) Wielkosé lub zakres zaméwienia

[1.1.1) Nazwa:
Dostawy produktéw farmaceutycznych dla ,,Poddebickiego Centrum Zdrowia" Sp. z 0.0. w Poddebicach
Numer referencyjny: PCZ/ZP/3331/2/2022

1.1.2)  Gtéwny kod CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

I1.1.3) Rodzaj zaméwienia
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Dostawy

I1.L1.4)  Krétki opis:
Przedmiotem zaméwienia sa sukcesywne dostawy produktéw farmaceutycznych dla ,Poddebickiego Centrum
Zdrowia” Sp. z 0.0., z podzialem na 157 pakietéw w ilosciach i asortymencie okreslonym w Zatgczniku nr 2 do
SWZ — Formularz asortymentowo - cenowy. Szczegétowy opis przedmiotu zamowienia zostat okreslony w
Formularzu asortymentowo - cenowym -zatgcznik nr 2 do SWZ. Zamawiajacy dopuszcza mozliwos¢ skladania
ofert czesciowych. Zamowienie podzielone jest na 157 pakietdw.Zamawiajgcy nie dopuszcza skltadania
ofert na poszczegdine pozycje pakietu. Oferta ztozona na poszczegdiny pakiet musi obejmowac wszystkie
pozycje danego pakietu. Wykonawca moze ztozy¢ oferte w odniesieniu do jednej, kilku lub wszystkich czesci
zamowienia.

[1.1.5) Szacunkowa catkowita warto$¢

I1.1.6) Informacje o cze$ciach
To zamowienie podzielone jest na czesci: tak
Oferty mozna sktada¢ w odniesieniu do wszystkich czesci

11.2) Opis

11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 1
Czesénr: 1

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 realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice

I1.2.4)  Opis zaméwienia:

. Acetylcysteinum roztwdr do wstrzykiwan dozylnych 100mg/ml 3ml x 5 amp opak. 150

. Vancomycinum proszek do sporzgdzania roztworu do wlewu dozylnego 1 g fiolka 600

. Piperacillin/Tarzobactam fiol 49/0,5g a 10fiol opak. 5

. Levofloxacin fl 0,5g/100ml a 5 fl opak. 50

. Ketoprofenum kapsutki 50mg x 30 szt opak 100

. Ketoprofenum tabletki 100mg x 30 szt opak 200

. Ketoprofenum roztwér do wstrzykiwan domiesniowych i dozylnych 50mg/ml 2ml x 10 szt opak. 1 500
8. Amoxicillinum+Acidum clavulanicum proszek do sporzadzania roztworu do wstrzykiwarn i wlewu kroplowego
1,29 fiolka 11 500

9. Ferri oxidum et dextranum roztwor do wstrzykiwan domiesniowych complex 2ml x 50 amp opak. 5

~No o~ WON PR

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

11.2.6) Szacunkowa warto$¢é

I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
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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
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
11.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

[1.2.1)  Nazwa:
Pakiet nr 2
Czesénr: 2

11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

[1.2.3) 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. Amlodipinum tabletki 5mg x 30 tabl opak 100
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
11.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamoOwienie 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
[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis
11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 3

Czes¢ nr: 3
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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)

11.2.5)

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. Metoprololum tabletki 50 mg x 30 szt opak 150
Kryteria udzielenia zamoéwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

Szacunkowa wartos$é

Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow

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

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

Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 4

Czesénr: 4

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

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

ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Bromocriptini mesilas . tabletki 2,5mg x 30 tabl opak 5
Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
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Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

11.2.6) Szacunkowa wartos$¢

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, 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

11.2) Opis

1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 5
Czesénr: 5

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 realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice

I1.2.4)  Opis zaméwienia:
. Atropini sulfas roztwor do wstrzykiwan 0,5mg/ml 1ml x 10szt opak. 100
. Atropini sulfas roztwér do wstrzykiwan 1mg/ml 1ml x 10 szt opak. 200
. Chlorpromazini hydrochloridum roztwér do wstrzykiwan 5mg/ml 5ml x 5 szt opak. 5
. Chlorpromazini hydrochloridum. roztwor do wstrzykiwar dozylnych 25mg/ml 2ml x 10szt opak. 5
. Furosemidum roztwér do wstrzykiwan 10 mg/ml x 50 amputek opak. 300
. Furosemidum roztwor do wstrzykiwan 10 mg/ml x 5 amputek opak. 20
. Lidocainum roztwér do wstrzykiwan 20mg/ml 2ml x 10 szt opak. 40
. Lidocainum roztwér do wstrzykiwan 10mg/ml 20ml x 5 szt opak. 300
. Haloperidolum krople doustne, roztwér 2mg/ml 10ml opak. 70
10. Haloperidolum roztwér do wstrzykiwar 5mg/ml 1ml x 10 szt opak. 60
11. Ephedrinum hydrochloridum roztwér do wstrzykiwar podskérnych lub domiesniowych 25mg/ml 1ml x 10 szt
opak. 100
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
11.2.6) Szacunkowa wartos$¢

©O© 00 ~NO O~ WNDN P
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[1.2.7)  Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie 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
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

I1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 6
Czes¢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 realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Doxycylinum kapsutki 100 mg x 10 szt opak. 10
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

11.2.6) Szacunkowa warto$¢é

I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zaméwienie 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
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
11.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis
[1.2.1)  Nazwa:
Pakiet nr 7
30/03/2022 S63 6/126
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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)

Czes¢nr: 7
Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gtéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna

ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Clindamycinum roztwdr 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 roztwor do wstrzykiwahn domiesniowych i infuzji dozylnych 150mg/ml 4ml x 5 szt opak. 150

Kryteria udzielenia zaméwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

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

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 8

Czes¢nr: 8

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 zamowienia:
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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)

11.2.6)
11.2.7)

. Morphini sulfas roztwor do wstrzykiwan 20mg/ml 1ml x 10szt opak. 100
. Morphini sulfas roztwor do iniekcji 10mg/ml 1ml x 10szt opak. 100

. Fentanylum roztwér do wstrzykiwan 50mcg/ml 10ml x 50 amp. opak. 40
. Fentanylum roztwoér do wstrzykiwan 50mcg/ml 2ml x 50 amp. opak. 80

. Midazolamum roztw6r do wstrzykiwan 5mg/ml 10ml x 5szt opak. 500

. Midazolamum roztw6r do wstrzykiwan 5mg/ml 1ml x 10szt opak. 400

O 0O~ WDN B

Kryteria udzielenia zaméwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

Szacunkowa wartos$é

Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupoéw
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

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

Informacje dodatkowe

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 zamowienia:

1. Amoxicillinum kapsutki 500 mg x 16 szt opak 20
Kryteria udzielenia zamoéwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin pfatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

Szacunkowa warto$¢é

Okres obowiazywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
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Niniejsze zamoOwienie 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

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 10
Czes¢ nr: 10

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 realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Amoxicillinum tabletki 1 g x 16 szt opak. 30
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartos¢
[1.2.7)  Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie 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
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis
[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 11

Czes¢ nr: 11
[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
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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)

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 zaméwienia:

1. Cefuroximum proszek do sporzadzania roztworu do wstrzykiwan dozylnych i zawiesiny do wstrzykiwan
domiesniowych, bez ograniczen wiekowych 750mg fiolka 4000

2. Cefuroximum proszek do sporzgdzania roztworu do wstrzykiwan dozylnych, bez ograniczen wiekowych
pojemnos$¢ max.30ml 1,5¢g fiolka 2 500

Kryteria udzielenia zaméwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

Szacunkowa warto$é

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

Niniejsze zamoOwienie 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

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 12

Czes€ nr: 12

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:
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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. Acidum tranexamicum roztwor do wstrzykiwan dozylnych 100mg/ml 5ml x 5 szt opak. 650

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

3. Amiodaroni hydrochloridum roztwér do wstrzykiwarn 50mg/ml 3ml x 6 szt opak. 350

4 Drotaverini hydrochloridum tabletki 40mg x 20 szt opak. 120

5 Drotaverini hydrochloridum roztwor do wstrzykiwan podskornych, domiesniowych, dozylnych 20mg/ml 2ml x 5
szt opak. 600

6 Enoxaparinum natricum roztwér do wstrzykiwan podskornych 40mg/0,4ml x 10 amp-strzyk opak. 250

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

8 Klopidogrel do stosowania u pacjentdw 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. 20

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

Kryteria udzielenia zaméwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

Szacunkowa wartos¢

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

Niniejsze zamoéwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie skladanie 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

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:

1. Isosorbidi mononitras tabletki o przedtuzonym uwalnianiu 50mg x 30 szt opak 5
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[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okre$lone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

[1.2.6) Szacunkowa wartosé

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, 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
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis
[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 14

Czes¢ nr: 14
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 Dexamethasonum roztwor do wstrzykiwan 4 mg/ml x 10 szt opak. 650
2 Dexamethasonum roztwor do wstrzykiwan 8 mg/2 ml x 10 szt opak. 300
3 Hydrocortisonum krem 10mg/g 15g opak. 30
4 Hydrocortisonum proszek i rozpuszczalnik do rozporzadzania roztworu do wstrzykiwan i do infuzji dozylnych
100 mg x 5 szt opak. 500
5 Lidocainum zel A 20mg/g 30g opak. 300
6 Neomycinum mas¢ do oczu 0,5% 3g opak. 10
7 Pancuronii bromidum roztwér do wstrzykiwan dozylnych 2 mg/ml 2ml x 10 szt opak. 2
8 Promazini hydrochloridum drazetki 25mg x 60 szt opak. 15
9 Promazini hydrochloridum drazetki 50mg x 60 szt opak. 15
10 Promethazinum drazetki 25 mg x 20 szt opak. 5
11 Promethazinum drazetki 10 mg x 20 szt opak. 5
12 Sulfathiazolum natricum krem 20mg/g 40g opak. 150
13 Suxamethonium liofilizat do sporzadzania roztworu do wstrzykiwan 200 mg/ml x10 szt opak. 5

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia

30/03/2022 S63 127126
https://ted.europa.eu/TED



Dz.U./S S63
30/03/2022 13/126
165329-2022-PL

Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie 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
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 15
Czesé nr: 15

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

[1.2.4)  Opis zamoéwienia:
1. Ambroxolum syrop 30mg/5ml 150 ml opak. 25
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. 25
5. Nystatinum granulat do sporzadzenia zawiesiny doustnej i do stosowania w jamie ustnej 24 ml 5 g opak. 40

11.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin pfatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

11.2.6) Szacunkowa warto$¢é

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

11.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie skiadanie ofert wariantowych: nie
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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)
11.2)
11.2.1)

11.2.2)

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

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

Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 16

Czesé nr: 16

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 zaméwienia:

1. Ampicillinum proszek do sporzadzenie roztworu do wstrzykiwan domiesniowych i dozylnych 1 g fiolka 300
2. Clonazepamum tabletki 2mg x 30 szt opak. 10

3. Neomycinum aerozol do stosowania zewnetrznego 6,8 mg/ml 55 ml opak. 10

Kryteria udzielenia zaméwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

Szacunkowa wartosé

Okres obowiazywania 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

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 17

Czesc nr: 17

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)

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:

. Acenocumarolum tabletki 4mg x 60 szt opak. 5

. Adrenalinum roztwér do wstrzykiwar 0,0001g/ml x 10 szt opak. 200

. Alcohol polyvinylicus krople do oczu 14mg/ml opak. 20

. Cinnarizinum tabletki 25mg x 50szt opak. 2

. Clemastinum roztwor do wstrzykiwan 1mg/ml 2ml x 5 szt opak. 800

. Clemastinum . tabletki 1mg x 30 szt opak. 20

. Cyanocobalaminum roztwér do wstrzykiwan 500mcg/ml 2ml x 5 szt opak. 40

. Diazepamum roztwér do wstrzykiwan 5mg/ml 2ml x 50 szt opak. 40

. Diazepamum mikrowlewka doodbytnicza, roztwdor 2mg/ml 2,5ml x 5 szt opak. 4
. Dicortineff zawiesina do oczu i uszu 5ml opak. 30

. Digoxinum . roztwor do wstrzykiwan 0,25mg/ml 2ml x 5szt opak. 20

. Dopaminum roztwér do wlewu dozylnego 40mg/ml 5ml x 10 szt opak. 70

. Gentamicinum krople do oczu 3mg/ml 5ml opak. 20

. Loperamidum tabletki 2mg x 30szt opak. 150

. Naloxonum roztwér do wstrzykiwan 400mcg/ml 1ml x 10szt opak. 20

. Papaverinum roztwér do wstrzykiwan 20mg/ml 2ml x 10szt opak. 80

. Phytomenadionum tabletki 10mg x 30szt opak. 1

. Phytomenadionum roztwér do wstrzykiwan 10mg/ml 1ml x10szt opak. 70

. Propranololi hydrochloridum roztwdr do wstrzykiwan 1mg/ml 1ml x 10szt opak. 5
. Salbutamolum roztwér do wstrzykiwan 0,5mg/ml 1ml x 10szt opak. 40

21. Kalii chloridum koncentrat do sporzadzenia roztworu do wlewu dozylnego 150mg/ml 20ml x 20 szt opak.
250

22. Sulfamethoxazolum + Trimethoprimum roztwoér do infuzji (80mg+16mg) ml 5ml x 10szt opak. 100
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Kryteria udzielenia zamoéwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

Szacunkowa warto$é

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

Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze $rodkéw 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)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 18

Czesc nr: 18

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. Acidum acetylsalicidicum tabletki 300 mg x 20szt opak. 10

2. Amiloridum + hydrochlorothiazidum tabletki 5 mg + 50 mg x 50szt opak. 5

3. Carbamazepinum tabletki 200mg x 50szt opak. 5

4. Etamsylatum roztwor do wstrzykiwan 125mg/ml 2ml x 50 amputek opak. 100
5. Etamsylatum roztwér do wstrzykiwan 125mg/ml 2ml x 5 amputek opak. 20
6. Natrii hydrocarbonas roztwér do wstrzykiwan dozylnych 84 mg/ml 20 ml x 10szt opak. 150

Kryteria udzielenia zamoéwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin pfatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

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

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 19

Czesc nr: 19

Dodatkowy kod lub kody CPV

33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug
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Kod NUTS: PL714 Sieradzki

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

ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

I1.2.4)  Opis zaméwienia:

. 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

©O© 00 ~NO 0T~ WNDN P

I1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

[1.2.6)  Szacunkowa wartosé

I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakup6w
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie 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
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

I1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 20
Czesé nr: 20

11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne
11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gltoéwne 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 0.0.

Apteka Szpitalna

ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis 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. 10
. Captoprilum tabletki 12,5 mg x 30szt opak. 150

. Cetirizini krople doustne, roztwér 10 mg/ml 10ml opak. 20
. 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

Kryteria udzielenia zamoéwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

© 0o ~NOoO O~ WN P

Szacunkowa warto$é

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

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 21

Czesé nr: 21

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 zaméwienia:
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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. 30
5. Theophyllinum tabletki o przedtuzonym uwalnianiu 300mg x 50szt opak. 15
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
11.2.6) Szacunkowa wartos$¢
11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamoOwienie 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
[1.2.14) Informacje dodatkowe
11.2) Opis
11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 22
Czes¢ nr: 22
[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne
11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gtéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Hydroxyzini hydrochloridum tabletki powlekane 10mg x30szt opak. 100
2. Hydroxyzini hydrochloridum tabletki powlekane 25 mg x30szt opak. 250
3. Ibuprofenum tabletki drazowane 200mg x 60szt opak. 20
4. Fluconazolum kps. 0,1gx7szt opak. 15
I1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
I1.2.6) Szacunkowa wartosé
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[1.2.7)  Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie 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
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 23
Czesc¢ nr: 23

[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) 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
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Amiodaronum tabletki powlekane 200 mg x 60szt opak. 10
2. Naproxenum tabletki 250 mg x50szt opak. 20
3. Nifuroxazidum tabletki powlekane 100 mg x24szt opak. 50
4. Paracetamolum tabletki 500 mg x100szt opak. 50
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
11.2.6) Szacunkowa warto$¢
I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zaméwienie 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
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11.2) Opis

[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 24
Czes¢ nr: 24

[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) 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

[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Codeinum + sulfogaiacolum tabletki 15 mg + 300 mg x10szt opak. 100
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. 20
6. Vinpocetinum tabletki 5 mg x100szt opak. 10
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, 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
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 25
Czesc nr: 25

[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
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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)

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

ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Aqua pro injectione rozpuszczalnik do sporzadzania lekéw parenteralnych 10 ml x100szt opak. 100

2. Metoprololum roztwdr do wstrzykiwan 1 mg/ml 5 ml x5szt opak. 250
3. Vinpocetinum roztwdr do wstrzykiwan 5 mg/ml 2ml x10szt opak. 80

Kryteria udzielenia zaméwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

Szacunkowa warto$é

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

Niniejsze zamoOwienie 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

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 26

Czes¢ nr: 26

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gtéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.

Apteka Szpitalna

ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Diclofenacum roztwor do wstrzykiwan domiesniowych 75 mg/ 3ml x 10 amputek opak. 50
Kryteria udzielenia zamoéwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
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[1.2.6) Szacunkowa wartosé

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, 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
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis
[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 27

Czesc¢ nr; 27
[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 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Bupivacainum roztwér do wstrzykiwan 0,05 g/10 ml x 10 amputek opak. 20
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

11.2.6) Szacunkowa warto$¢é

I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakup6w
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie
[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie skiadanie ofert wariantowych: nie
[1.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
11.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

11.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis
[1.2.1)  Nazwa:
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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 28

Czes€ nr: 28

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. Glyceroli trinitras roztwér do wlewu dozylnego 1mg/ml 10ml x10szt opak. 10
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. 80
4. Oxytocinum roztwoér do wstrzykiwan 5 j.m./ml x10szt opak. 50

Kryteria udzielenia zaméwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

Szacunkowa wartosé

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

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

Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 29

Czesc nr: 29

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
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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)
11.2.7)

Opis zaméwienia:

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

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 roztwér do wstrzykiwan 100 mg/ 2 ml x5szt opak. 1 000

Kryteria udzielenia zamoéwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

Szacunkowa warto$é

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

Niniejsze zamoOwienie 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

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 30

Czesc nr: 30

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gtéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna

ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamowienia:

1. Propofolum emulsja do wstrzykiwan dozylnych 10mg/ml 20ml x5szt opak. 800
Kryteria udzielenia zamoéwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

Szacunkowa warto$é

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie podlega wznowieniu: nie
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[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
[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 31
Czesc nr: 31

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 realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
I1.2.4)  Opis zaméwienia:
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. 10
I1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakup6w
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie 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
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis
[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 32
30/03/2022 S63 26/126

https://ted.europa.eu/TED



Dz.U./S S63
30/03/2022
165329-2022-PL

271126

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: 32
Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

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

Apteka Szpitalna

ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

. Dexamethasonum tabletki 1mgx20tbl opak. 20

. Vinpocetyna forte tabletki 10mg /90tbl. opak. 20
. Rosuvastatyna tabletki 10mgx30tbl opak. 3

. Rosuvastatyna tabletki 20mgx30tbl opak. 3

. Timonacicum tabletki 200mgx100tbl opak. 40

. Amoksycyllina-Dis tabletki 500mg/16tbl opak. 10
. Pantoprazol tabletki 20mg/28tbl. opak. 250

. Pantoprazol tabletki 40mg/28tbl. opak. 150

Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej

00O ~NO O~ WN P

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40

Cena - Waga: 60

Szacunkowa warto$é

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

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

Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 33

Czes¢ nr: 33

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gléwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
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Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Ceftazidimum proszek do sporzadzenia roztworu do wstrzykiwan dozylnych, domiesniowych i wlewu
dozylnego bez ograniczen wiekowych 1gx10fiol opak. 50
I1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakup6w
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie 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
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 34
Czesé nr: 34

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

[1.2.4)  Opis zamoéwienia:
1. Meropenemum proszek do sporzgdzania roztworu do wstrzykiwan 1 gx10fiol opak. 220
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
11.2.6) Szacunkowa wartos$¢
11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
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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
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
11.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

[1.2.1)  Nazwa:
Pakiet nr 35
Czesé nr: 35

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
I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Azithromycinum granulat do sporzgdzenia syropu 200 mg/ 5ml 20 ml opak. 20
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin pfatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
11.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamoOwienie 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
[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis
[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 36

Czesc nr: 36
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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

I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Gentamicinum roztworu do wstrzykiwan dozylnych i domiesniowych oraz wlewu kroplowego 40mg/ml 2ml x
10szt opak. 100
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, 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
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 37
Czesc¢ nr; 37

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. Cilastatinum + Imipenemum proszek do sporzadzania roztworu do wlewu dozylnego 500mg + 500mg x 10fiol.
opak. 10
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[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okre$lone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

[1.2.6) Szacunkowa wartosé

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, 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
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis
[1.2.1) 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
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. Allantoinum mas¢ 20mg/g 30g opak. 50
2. Artemisol ptyn 200 mg/ml 10g opak. 10
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. 100
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
I1.2.6) Szacunkowa wartosé
I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakup6w
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie podlega wznowieniu: nie

11.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
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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

11.2) Opis

I1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 39
Czesc nr: 39

[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) 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
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Ethylis chloridum aerozol do uzytku zewnetrznego 70 g opak. 20
11.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin pfatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

11.2.6) Szacunkowa warto$¢é

I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zaméwienie 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
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
11.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

[1.2.1)  Nazwa:
Pakiet nr 40
Czesé nr: 40

11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3)  Miejsce Swiadczenia ustug
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Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gtéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Albuminum humanum roztwér do wlewu dozylnego 20 % 50 ml opak. 400
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé

11.2.7)  Okres obowigzywania zamoéwienia, 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
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis
[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 41

Czesc nr: 41
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. Hemorectal preparat ztozony,czopki doodbytnicze x 10szt opak. 5
11.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
11.2.6) Szacunkowa warto$¢é
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[1.2.7)  Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie 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
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 42
Czesc nr: 42

[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) 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

[1.2.4)  Opis zaméwienia:

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

. Fortrans preparat ztozony, proszek do sporzgdzania roztworu doustnego 74g x50szt opak. 10
. Gynalgin tabletki dopochwowe 250 mg + 100 mg x10szt opak. 20
. Hydroxyzini hydrochloridum syrop 1,6mg/g 250g opak. 40

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

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

. Lidocainum aerosol, roztwor 10% opak. 30

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

. Suppositoria glyceroli czopki doodbytnicze 1 g x10szt opak. 15
10. Suppositoria glyceroli czopki doodbytnicze 2 g x10szt opak. 40

© 0o ~NOoO Ok WDN P

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

[1.2.6) Szacunkowa wartosé

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

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

11.2) Opis

I1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 43
Czesé nr: 43

[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) 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
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. ImmunoglobulinumGAMA anty-HBs 200 sztuk 5
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

11.2.6) Szacunkowa warto$¢

[1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zaméwienie 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

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 44
Czesc nr: 44

11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
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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)

Glowne miejsce lub lokalizacja realizaciji:

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna

ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Ambroxolum ptyn do inhalacaji z nebulizatora 7,5 mg/ml 100 ml opak. 10

2. Argenti nitras krople do oczu, roztwér 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. 60

Kryteria udzielenia zamoéwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin pfatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

Szacunkowa warto$é

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

Niniejsze zamoOwienie 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

Opis

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 realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna

ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:
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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. Budesonidum zawiesina do inhalacji z nebulizatora 0,5mg/ml 2ml x20szt opak. 100

2. Butamiraticitras krople doustne 5 mg/ ml 20 ml opak. 10

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

Kryteria udzielenia zamoéwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

Szacunkowa warto$¢é

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

Niniejsze zamoOwienie 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

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 46

Czesc nr: 46

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gtéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna

ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamowienia:

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

2. Alprazolamum tabletki 0,5mg x 30szt opak. 20

3. Diazepamum tabletki 5mg x20szt opak. 60

4. Ketaminum roztwdr do wstrzykiwan 50 mg/ml 10 ml x5szt opak. 2
5. Midazolamum tabletki powlekane 7,5mg x10szt opak. 20
6. Midazolamum tabletki powlekane 15 mg x100szt opak. 5

Kryteria udzielenia zaméwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
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[1.2.6) Szacunkowa wartosé

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, 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
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis
[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 47

Czesc¢ nr; 47
[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 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice

[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Lanolinum anhydricum podtoze masciowe kg 25
2. Vaselinum album podtoze do masci kg 10
3. Vaselinum flavum poditoze do masci kg 30
4. Acidum boricum substancja g 100

11.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin pfatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

11.2.6) Szacunkowa warto$¢

I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamoéwienie 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
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

30/03/2022 S63 38/126
https://ted.europa.eu/TED



Dz.U./S S63

30/03/2022 39/126
165329-2022-PL
[1.2.14) Informacje dodatkowe
11.2) Opis
I1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 48
Czesc nr: 48
[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne
11.2.3) 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
I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Lidocainum roztwér do wstrzykiwan 20mg/ml 20 ml fiolka/amputkax5fiol opak. 80
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin pfatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
11.2.6) Szacunkowa warto$¢é
I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakup6w
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie 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
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
11.2.14) Informacje dodatkowe
11.2) Opis
[1.2.1)  Nazwa:
Pakiet nr 49
Czesé nr: 49
I1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne
I1.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gtéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
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Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna

ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice
[1.2.4)  Opis zaméwienia:

1. Hydroxyzini hydrochloridum roztwor do wstrzykiwan 50 mg/ml 2ml x 5 sztuk opak. 300
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40

Cena - Waga: 60

11.2.6) Szacunkowa warto$¢

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, 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

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 50
Czesc nr: 50

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 realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
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 zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
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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)

Niniejsze zamoOwienie 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

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 51

Czes¢ nr: 51

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

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

ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Glucosum roztwor do wstrzykiwarn dozylnych 200 mg/ml 10 ml x 50 amputek opak. 15
2. Glucosum roztwor do wstrzykiwan dozylnych 400 mg/ml 10 ml x50 amputek opak. 10
I1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin pfatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamOwienie 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
[1.2.14) Informacje dodatkowe
11.2) Opis
1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 52
Czesc¢ nr: 52
30/03/2022 S63 41 /126

https://ted.europa.eu/TED



Dz.U./S S63
30/03/2022 42 /126
165329-2022-PL

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
I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Dobutaminum liofilizat do sporzadzania roztworu do wlewéw dozylnych 250 mg x 1 sztuka opak. 300
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
[1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakup6w
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie 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
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

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
Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice

[1.2.4)  Opis zamoéwienia:
1. Thiamazolum tabletki 5 mg x 50 sztuk opak. 5

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
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Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

11.2.6) Szacunkowa wartos$¢

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zaméwienie 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

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 54
Czesc nr: 54

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 realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
11.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Fentanylum system transdermalny 50 mcg/h x 5 sztuk opak. 20
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé

11.2.7)  Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamoéwienie podlega wznowieniu: nie
[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie skladanie 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
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11.2) Opis

[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 55
Czesc¢ nr: 55

[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) 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

[1.2.4)  Opis zaméwienia:

1. Sevofluranum ptyn wziewny ze szczelnym bezposrednim systemem do napetniania parownikéw typu Quick-
fill 250 ml opak. 120
I1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
I1.2.6) Szacunkowa wartosé
[1.2.7)  Okres obowiazywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie 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

11.2) Opis

[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 56
Czesé nr: 56

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 realizacji:
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Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna

ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice
[1.2.4)  Opis zaméwienia:

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

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40

Cena - Waga: 60

11.2.6) Szacunkowa warto$¢

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, 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

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 57
Czes€ nr: 57

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 realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1 Hyoscini butylbromidum roztwér do wstrzykiwarn 20 mg/ml x10szt opak. 30
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
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Niniejsze zamoOwienie 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

11.2) Opis

11.2.1) 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
Gtéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1 Kalii canreonas roztwér do wstrzykiwan 20 mg/ml 10ml x10szt opak. 5
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartos¢
[1.2.7)  Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zaméwienie podlega wznowieniu: nie
[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie skladanie 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 $rodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis
I1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 59

Czes¢ nr: 59
[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
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33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) 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
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1 Urapidilum roztwor do wstrzykiwan 5 mg/ml 5ml x5szt opak. 40
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

11.2.6) Szacunkowa warto$¢

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, 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
Zaméwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

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
Gléwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Amoxicillinum+Acidum clavulanicum proszek do sporzadzania roztworu do wstrzykiwan i wlewu kroplowego
1,29 fiolka 11 500

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
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Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

11.2.6) Szacunkowa wartos$¢

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zaméwienie 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

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 61
Czesé nr: 61

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 realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
11.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Neostygmini metisulfas roztwor do wstrzykiwan 0,5 mg/ ml 1 ml x 10 amputek opak. 300
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé

11.2.7)  Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamoéwienie podlega wznowieniu: nie
[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie skladanie 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
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11.2) Opis

[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 62
Czesc¢ nr: 62

[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) 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
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Lewofloksacyna tabletki powlekane 500 mg x 7 sztuk opak. 10
2. Insulini injectio neutralis roztwdr do wstrzykiwan 100 j.m/ ml 3 ml x 10 wktadéw opak. 20
I1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okre$lone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
[1.2.7)  Okres obowiazywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie podlega wznowieniu: nie
11.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie skladanie 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 $rodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

I1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 63
Czesé nr: 63

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 realizacji:
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11.2.4)

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna

ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zaméwienia:

. Topotecanum koncentrat do sporzgdzania roztworu do infuzji 1 mg/ml 1 ml fiolka 60

. Vinorelbinum koncentrat do sporzadzania roztworu do infuzji. 10mg/ml 1 mix10fiol opak. 80

. Vinorelbinum koncentrat do sporzgdzania roztworu do infuzji. 10mg/ml 5 mix10fiol opak. 10

. Oxaliplatinum koncentrat do sporzgdzania roztworu do infuzji. 5mg/ml fiol.10 ml fiolka 150

. Oxaliplatinum koncentrat do sporzadzania roztworu do infuzji. 5mg/ml fiol 20 ml fiolka 250

. Docetaxel koncentrat do sporzadzania roztworu do infuzji. 20mg/2ml fiolka 200

. Docetaxel koncentrat do sporzadzania roztworu do infuzji. 80mg/8ml fiolka 180

. Docetaxel koncentrat do sporzadzania roztworu do infuzji. 160mg/16ml fiolka 100

. Vincristini sulfas roztwér do wstrzykiwan 1 mg/ ml 1 ml fiolka 50

10. Carboplatinum roztwor do wstrzykiwan lub koncentrat do sporzadzania roztworu do infuzji 150 mg/15 ml
fiolka 180

11. Carboplatinum roztwér do wstrzykiwan lub koncentrat do sporzadzania roztworu do infuzji 450 mg/45 mi
fiolka 200

12. Paclitaxelum koncentrat do sporzgdzania roztworu do infuzji 6 mg/ ml fiolka 5 ml fiolka 200

13. Paclitaxelum koncentrat do sporzadzania roztworu do infuzji 6 mg/ ml fiolka 16,7 ml fiolka 200
14. Paclitaxelum koncentrat do sporzadzania roztworu do infuzji 6 mg/ ml fiolka 50 ml fiolka 150

15. Acidum zoledronicum fiol 4mg/5ml opak. 250

16. Cisplatinum koncentrat do sporzadzania roztworu do infuzji 1 mg/ml 50ml fiolka fiolka 200

17. Cisplatinum koncentrat do sporzgdzania roztworu do infuzji 1 mg/ml 100ml fiolka fiolka 300

18. Irinotecanum koncentrat do sporzgdzania roztworu do infuzji 20 mg/ml fiolka 2 ml fiolka 150

19. Irinotecanum koncentrat do sporzadzania roztworu do infuzji 20 mg/ml fiolka 5 ml fiolka 150

20. Irinotecanum koncentrat do sporzadzania roztworu do infuzji 300mg fiolka 240

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

22. Gemcitabinum roztwdr do sporzgdzania roztworu do infuzji 1 g fiolka 300

23. Calcii folinas pentahydricus roztwor do wsztrzykiwan 10 mg/ml 10 ml fiolka 200

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

25. Calcii folinas pentahydricus roztwor do wsztrzykiwan 19/100 ml fiolka 350

26. Fluorouracilum roztwér do wstrzykiwarn 50 mg/ ml fiolka 20ml fiolka 180

27. Fluorouracilum roztwor do wstrzykiwan 50 mg/ ml fiolka 100ml fiolka 450

28. Doxorubicini hydrochloridum roztwor do wstrzykiwan 50 mg/25 ml fiolka 200

29. Doxorubicini hydrochloridum roztwdr do wstrzykiwan 10 mg/5 ml fiolka 200

30. Etoposidum koncentrat do sporzgdzania roztworu do infuzji 0,1g/5 ml fiolka 550

31. Dacarbazinum proszek do sporzadzania roztworu do wstrzykiwan i infuzji 200 mg fiolka 30

32. Epirubicini hydrochloridum fiol 0,05g/25ml fiolka 40

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

34. Bleomycini sulfas proszek do sporzadzania roztworu do wstrzykiwan 15 000 iu/ fiolka 10 ml lub 15 mg fiolka
fiolka 80

Zamawiajacy wymaga aby w poz. 2i3;415;6,718;10i11;12,13i14;16i17; 18,191 20; 21 22; 23, 24 25;
26, 27 28; 29, 30 i 31 zaoferowano produkty tego samego producenta

Zamawiajacy wymaga zaoferowania preparatow znajdujacych sie w katalogu lekéw refundowanych
stosowanych w chemioterapii zgodnie z aktualnym obwieszczeniem
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[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okre$lone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

[1.2.6) Szacunkowa wartosé

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, 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
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis
[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 64

Czesc¢ nr: 64
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:

. lomeprolum roztwoér do iniekcji 300 mg jodu /ml 50 ml szt. 10

. lomeprolum roztwor do iniekcji 300 mg jodu /ml 100 ml szt. 10

. lomeprolum roztwor do iniekcji 400 mg jodu /ml 100 ml szt. 1200
. lomeprolum roztwoér do iniekcji 300 mg jodu /ml 200 ml szt. 10

. lomeprolum roztwor do iniekcji 350 mg jodu /ml 50 ml szt. 25

. lomeprolum roztwér do iniekcji 350 mg jodu /ml 100 ml szt. 1000

OO WN PR

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin pfatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

[1.2.6) Szacunkowa wartosé

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamoéwienie podlega wznowieniu: nie
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[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
[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 65
Czes¢ nr: 65

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 realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1 lopromidum roztwor do wstrzykiwan 623,4 mg/ml 50 ml fiolki 1
I1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé

[1.2.7)  Okres obowiazywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie 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

11.2) Opis

[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 66
Czesc¢ nr: 66

11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne
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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 zamdéwienia:
1 Gastrografin roztwér doustny i doodbytniczy 37g jodu/ 100ml but 100
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
11.2.6) Szacunkowa wartos$¢
11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamoOwienie 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

11.2) Opis

11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 67
Czes¢ nr: 67

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 realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice

I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1 Barii sulfas zawiesina doustna i doodbytnicza 200g/ 200 ml opak. 5

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okre$lone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
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[1.2.6) Szacunkowa wartosé

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, 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
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis
[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 68

Czesc¢ nr: 68
[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 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Mesnum roztwoér do wstrzykiwan 100 mg/ml 4 ml x 15 amputek opak. 10
Zamawiajacy wymaga zaoferowania preparatow znajdujacych sie w katalogu lekéw refundowanych
stosowanych w chemioterapii zgodnie z aktualnym obwieszczeniem
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
11.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
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
Zaméwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
[1.2.14) 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)

11.2.3)

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 69

Czesc¢ nr: 69

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 zaméwienia:

1 Ondansetronum roztwér do wstrzykiwan 2mg/ml 2ml x 5 sztuk opak. 250
2 Ondansetronum roztwor do wstrzykiwan 2mg/ml 4ml x 5 sztuk opak. 750
Zamawiajacy wymaga zaoferowania preparatow znajdujacych sie w katalogu lekéw refundowanych
stosowanych w chemioterapii zgodnie z aktualnym obwieszczeniem
Kryteria udzielenia zaméwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40

Cena - Waga: 60

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

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

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 70

Czesé nr: 70

Dodatkowy kod lub kody CPV

33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gléwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
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Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Pedfilgrastimum roztwér do wstrzykiwar 6 mg/ 0,6 ml amputkostrzykawki 200
Zamawiajacy wymaga zaoferowania preparatéw znajdujacych sie w katalogu lekéw refundowanych
stosowanych w chemioterapii zgodnie z aktualnym obwieszczeniem
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
11.2.7)  Okres obowigzywania zamoéwienia, 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
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis
I1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 71

Czescnr: 71
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. Methotrexatum koncentrat do sporzadzania roztworu do infuzji 200mg/mI-50ml opak. 5
Zamawiajacy wymaga zaoferowania preparatow znajdujacych sie w katalogu lekéw refundowanych
stosowanych w chemioterapii zgodnie z aktualnym obwieszczeniem

I1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin pfatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
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[1.2.6) Szacunkowa wartosé

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, 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
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis
[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 72

Czescnr; 72
[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 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Filgrastimum roztwér do wstrzykiwan a 48 min j.m/0,8 ml (lub 0,5 ml) amputkostrzykawki 5
2. Filgrastimum roztwor do wstrzykiwan a 30 min j.m/0,5 ml amputkostrzykawki 50
Zamawiajacy wymaga zaoferowania preparatow znajdujgcych sie w katalogu lekéw refundowanych
stosowanych w chemioterapii zgodnie z aktualnym obwieszczeniem

11.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

11.2.6) Szacunkowa wartos$¢

I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamoéwienie 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
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
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[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

I1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 73
Czesc nr: 73

[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) 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

I1.2.4)  Opis zaméwienia:

. Torasemidum tabletki 5mg x30tbl opak. 30

. Torasemidum tabletki 10mg x30tbl opak. 50

. Metyloprednizolon tabletki 4mgx30tbl opak. 15
. Metyloprednizolon tabletki 16mgx30tbl opak. 5
. Acyclovir tabletki 200mgx30tbl opak. 5

. Acyclovir tabletki 400mgx30tbl opak. 10

. Acyclovir tabletki 800mgx30tbl opak. 10

. Pyrantel tabletki 250mgx3tbl opak. 5

. 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. 200
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11.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin pfatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

11.2.6) Szacunkowa warto$¢

[1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zaméwienie 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
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
11.2.14) 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)

11.2.3)

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 74

Czes¢ nr: 74

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 zaméwienia:

1 Fentynalum plastry system transdermalny 25ug/hx5szt opak. 15

Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40

Cena - Waga: 60

Szacunkowa warto$¢é

Okres obowigzywania zamoéwienia, 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
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 75

Czesé nr: 75

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 Nolicin tabletki 400mg/20tbl. opak. 5
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
11.2.6) Szacunkowa wartos$¢

11.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zaméwienie 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

11.2) Opis

11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 76
Czes€ nr: 76

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 zaméwienia:
1 Carbetocin roztw do wstrz. 100ug/mix5amp opak. 20
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
[1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, 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
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Opcje: nie
11.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze $rodkéw Unii Europejskiej: nie
11.2.14) Informacje dodatkowe
11.2) Opis
[1.2.1)  Nazwa:
Pakiet nr 77
CzesC nr: 77
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 zaméwienia:
1 Konakion roztw do wstrz. 2mg/0,2ml/5amp opak. 40
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin pfatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
11.2.6) Szacunkowa wartos¢é
11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, 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
[1.2.11) 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
11.2) Opis
11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 78
Czesc nr: 78
[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne
11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gléwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
30/03/2022 S63 61/126
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Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1 Tramadolum kapsutki 50mg x20szt opak. 50
2. Tramadoli hydrochloridum + Paracetamolum tabletki powlekane 37,5mg + 325mg x60szt opak. 70
I1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
I1.2.6) Szacunkowa wartosé
I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakup6w
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie 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
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 79
Czesé nr: 79

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

[1.2.4)  Opis zamoéwienia:
1. Acidum acetylsalicylicum tabletki powlekane 75mg x60szt opak. 100
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
11.2.6) Szacunkowa wartos$¢
11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
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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
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze $rodkéw Unii Europejskiej: nie
11.2.14) Informacje dodatkowe
11.2) Opis
[1.2.1)  Nazwa:
Pakiet nr 80
Czesé nr: 80
11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne
I1.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Salbutamolum ptyn do inhalacji z nebulizatora 2 mg/ml 2,5ml x 20 szt opak. 20
2. Salbutamolum ptyn do inhalacji z nebulizatora 1 mg/ml 2,5ml x 20szt opak. 20
11.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin pfatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
11.2.6) Szacunkowa warto$¢é
I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zaméwienie 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
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
11.2.14) Informacje dodatkowe
11.2) Opis
[1.2.1)  Nazwa:
Pakiet nr 81
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Czesc nr: 81
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 realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Clonazepamum amp. 0,001g/ml x 10 amp. opak. 20
I1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé

[1.2.7)  Okres obowiazywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie 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 $rodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

I1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 82
Czesé nr: 82

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 realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice

[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Salbutamol aer 0,1mg w dawcex 200 dawek opak. 25

11.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
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Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie 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
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 83
Czesé nr: 83

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
[1.2.4)  Opis zamoéwienia:
1. Nivalin amp 2,5g/mIx10amp opak. 5
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
11.2.6) Szacunkowa wartos$¢

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamo6wienie 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
Zaméwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
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[1.2.14) Informacje dodatkowe
11.2) Opis
I1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 84
Czes¢ nr: 84
[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne
11.2.3) 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
I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Rytmonorm amp 0,07g/20mIx5fio opak. 5
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin pfatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
11.2.6) Szacunkowa warto$¢é
[1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakup6w
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie 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
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
11.2.14) Informacje dodatkowe
11.2) Opis
[1.2.1)  Nazwa:
Pakiet nr 85
Czesé nr: 85
[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne
I1.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gtéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
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Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Tardyferon tbl. 0,08gx30 tbl. opak. 30
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

11.2.6) Szacunkowa warto$¢

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zaméwienie 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

11.2) Opis

11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 86
Czesc nr: 86

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 realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
11.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Ibuprofenum syrop 2%=0,1g/5ml x 125 ml opak. 60
2. Betabhistini dihydrochloridum tbl. 0,024gx30tbl opak. 20
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
11.2.6) Szacunkowa wartos$¢
11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
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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
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
11.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

[1.2.1)  Nazwa:
Pakiet nr 87
Czesé nr: 87

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
I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Phenobarbitalum sodium czop. 0,015¢g/10 szt opak. 5
I1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin pfatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
11.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zaméwienie 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
[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis
[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 88

Czesc nr: 88
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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)

11.2.5)

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. Betomethasonum inj. 4mg/mix1 amp opak. 300
Kryteria udzielenia zamoéwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

Szacunkowa warto$¢é

Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow

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

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

Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 89

Czesé nr: 89

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. Arechin tbl 0,25gx30tbl opak. 5
Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
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Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

11.2.6) Szacunkowa wartos$¢

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zaméwienie 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

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 90
Czesc nr: 90

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 realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice

11.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Progesteronum tbl. podjez. 50mgx30szt. opak. 40
2. Progesteronum tbl.dopoch. 50mgx30szt. opak. 50
3. Hyoscyni butylobromidum czopki 0,01gx6szt opak. 20
4. Digoxinum tbl 250mcgx30tbl. opak. 20
5. Carbo med.. thl. 300mgx20szt opak. 10
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin pfatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamoOwienie 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

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

11.2) Opis

[1.2.1)  Nazwa:
Pakiet nr 91
Czesé nr: 91

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 zaméwienia:
. Cocarboxylasum proszek+rozp.dosporzadzania roztw.do wstrz. 50mgx5amp opak. 1
. Milgamma N amp. 2mIx5amp. opak. 10
. Kalii chloridum sir 150ml opak. 5
. Flonidinum chloridum tbl 0,075mgx50szt opak. 5
. Doxasosinum tbl. 4mgx30szt opak. 10
. Hydrochlorothiazidum tbl 12mgx30tbl opak. 5
. Hydrochlorothiazidum tbl 25mgx30tbl opak. 5
. Nebivololum tbl 5mg/x28tbl opak. 120
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin pfatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé

O ~NO OB WDN P

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamOwienie 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
[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis
11.2.1) Nazwa:
30/03/2022 S63 71/126

https://ted.europa.eu/TED



Dz.U./S S63
30/03/2022
165329-2022-PL

721126

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 92

Czes€ nr: 92

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. Ramiprilum tbl 2,5mgx28tbl opak. 50
2. Ramiprilum tbl 5mgx28tbl opak. 80
3. Ramiprilum tbl 20mgx28tbl opak. 20

Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40

Cena - Waga: 60

Szacunkowa warto$¢é

Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow

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

Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 93

Czesé nr: 93

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. Baclofenum tbl 10mgx50szt opak. 5
2. Baclofenum tbl 25mgx50szt opak. 5
3. Lewothyroxinum natricum tbl 50mgx50szt opak. 30
4. Sotalolum tbl 80mgx30szt opak. 5
5. Methylprednisolonum acetas zaw do wstzy 40mg/ml fiolka 5
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa warto$¢
I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie 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
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

11.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

[1.2.1)  Nazwa:
Pakiet nr 94
Czesé nr: 94

11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

[1.2.3) 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. Cyclophosphamidum proszek do sporzadzania roztworu do wstrzykiwan 200 mg fiolka 70
2. Cyclophosphamidum proszek do sporzadzania roztworu do wstrzykiwan 1 g fiolka 100
Zamawiajacy wymaga aby w poz. 1 i 2 zaoferowano produkty tego samego producenta
Zamawiajacy wymaga zaoferowania preparatow znajdujacych sie w katalogu lekéw refundowanych
stosowanych w chemioterapii zgodnie z aktualnym obwieszczeniem

11.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
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[1.2.6) Szacunkowa wartosé

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, 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
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis
[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 95

Czesc nr;: 95
[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 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Vinblastini sulfas roztwor do wstrzykiwan 0,01gx1fiol opak. 30
Zamawiajacy wymaga zaoferowania preparatow znajdujacych sie w katalogu lekéw refundowanych
stosowanych w chemioterapii zgodnie z aktualnym obwieszczeniem
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
11.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
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
Zaméwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
[1.2.14) Informacje dodatkowe
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11.2) Opis

[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 96
Czesc nr: 96

[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) 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
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Diosminum tbl 0,6gx30tbl opak. 1
2. Lynetrenolum tbl 5mgx30tbl opak. 5
3. Benserazidum+levodopum kps/100szt 25mg+100mg opak. 5
4. Carvediolum thl 6,25mgx30tbl opak. 10
5. Carvediolum tbl 12,5x30tbl opak. 3
6. Carvediolum tbl 25mgx30tbl opak. 3
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie
[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie skladanie 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

11.2) Opis

I1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 97
Czesc¢ nr: 97

[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
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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)

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

ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Atropinum Sulfas tbl 0,25x20tbl opak. 5
2. Nitrendipinum tbl 10mgx30tbl opak. 10
Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

Szacunkowa wartos$¢é

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

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

Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 98

Czesc nr: 98

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. Dinoprostum amp 5mg/mix 5amp a 1ml opak. 3
Kryteria udzielenia zaméwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

Szacunkowa warto$é
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[1.2.7)  Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie 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
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 99
Czesc nr: 99

[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) 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
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Natrii polistyreni sulf op 1,42g sodu w 15¢g op 4549 opak. 10
11.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

11.2.6) Szacunkowa warto$¢é

I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamoéwienie 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
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
11.2.14) Informacje dodatkowe
11.2) Opis
[1.2.1)  Nazwa:
Pakiet nr 100
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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: 100
Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

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

ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Valsartanum tbl 160mg a 28tbl opak. 5
2. Valsartanum tbl 80mg a 28tbl opak. 5

3. Sufamethoxazolum + trimethoprimum zaw do ust. 200mg+40mg/5ml a 100ml opak. 5
4. Propafenone hydrochloridum tbl 150mg a20tbl opak. 1
5. Crotamitunum ptyn 10% a 100g opak. 50

Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40

Cena - Waga: 60

Szacunkowa wartos$¢é

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

Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 101

Czes¢ nr: 101

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
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[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Teicoplaninum fiol 200mg fiolka 5
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
11.2.6) Szacunkowa wartos$¢

11.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zaméwienie 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

11.2) Opis

11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 102
Czes¢ nr: 102

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 zaméwienia:
1. Aprepitantum kps. 125mg;80mg opak. 150
Zamawiajacy wymaga zaoferowania preparatow znajdujgcych sie w katalogu lekéw refundowanych
stosowanych w chemioterapii zgodnie z aktualnym obwieszczeniem
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
11.2.6) Szacunkowa warto$¢é
I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakup6w
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie podlega wznowieniu: nie
11.2.10) 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)
11.2)
11.2.1)

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

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 103

Czesc¢ nr: 103

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 zaméwienia:

1. Nadroparinum calcicum roztwér do wstrzykiwan podskérnych i dozylnych 3800j.m./0,4ml x 10 amp.-strzyk
opak. 750

2. Nadroparinum calcicum roztwér do wstrzykiwan podskérnych i dozylnych 5700j.m./0,6ml x 10 amp-strzyk
opak. 500

Kryteria udzielenia zaméwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40

Cena - Waga: 60

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

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

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 104
Czesc nr: 104
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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)

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. Dieta podaw. Przez zgtebnik zot. standardowa normokaloryczna nie zaw btonnika,glutenu klinicznie wolna od
laktozy, osmolarno$¢ max 200 mOsm/I 500 ml opak. 2000

2. Dieta podaw. Przez zgltebnik zot.wysokoenergetyczna 1,5 kcal/ml wysokoenergetyczna nie zaw
btonnika,glutenu klinicznie wolna od laktozy 500ml opak. 1000

UWAGAI!l Zamawiajacy wymaga dostarczenia pompy do zywienia dojelitowego

Do pakietu zostanie dostarczona pompa do zywienia dojelitowego na czs trwania umowy TAK/NIE
Kryteria udzielenia zamoéwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40

Cena - Waga: 60

Szacunkowa warto$é

Okres obowiazywania 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

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 105

Czes¢ nr: 105

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

Gtéwne 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. Metamizolum natricum roztwor do wstrzykiwan 0,5 mg/ ml 2ml x10szt opak. 20
2. Metamizolum natricum roztwor do wstrzykiwan 0,5 mg/ ml 5ml x 10szt opak. 1 200
3. Metamizolum natricum tabletki 500 mg x 10szt opak. 500

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okre$lone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

[1.2.6) Szacunkowa wartosé

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, 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
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

I1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 106
Czesc¢ nr: 106

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. Metoclopramidum roztwér do wstrzykiwarn 5 mg/ml 2ml x 5szt opak. 1 600
2. Metoclopramidum tabletki 10 mg x 50szt opak. 50

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okre$lone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

[1.2.6) Szacunkowa wartos¢

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie podlega wznowieniu: nie
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[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

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 107
Czes¢ nr: 107

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 realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1 Metronidazolum tabletki 250 mg x 20szt opak. 20
2 Metronidazolum roztwér do wstrzykiwan dozylnych i wlewu kroplowego 5 mg/ml 100 ml x 40flak opak. 100

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin pfatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
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
[1.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
[1.2.14) Informacje dodatkowe
11.2) Opis
11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 108
Czes¢ nr: 108
11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
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33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) 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
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Amoxicillinum+Acidum clavulanicum. tabletki powlekane 1g x 14 tabl opak. 100
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

11.2.6) Szacunkowa warto$¢

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

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

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

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 109
Czesc¢ nr: 109

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 realizacji:

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna

ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice
I1.2.4)  Opis zaméwienia:

1. Magnesium sulfuricum iniekcja dozylna 20% 10ml x 10szt opak. 600
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
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Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, 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
[1.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze $rodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 110
Czes¢ nr: 110

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 o.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice

I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Furosemidum tabletki 40 mg x 30szt opak. 100
2. Phenazolinum amp 0,1g/2mlix 10amp opak. 10
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamoéwienie podlega wznowieniu: nie
[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie skladanie 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
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11.2) Opis

[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 111
Czes¢ nr: 111

[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) 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
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Ciprofloxacinum tabletki powlekane 500mg x10szt opak 100
2. Ciprofloxacinum roztwor do wlewu dozylnego 2 mg/ ml 200 ml opak. 3000

I1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okre$lone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
[1.2.7)  Okres obowiazywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie podlega wznowieniu: nie
[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie skladanie 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 $rodkéw Unii Europejskiej: nie
[1.2.14) Informacje dodatkowe
11.2) Opis
I1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 112
Czesé nr: 112
[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne
11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gléwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
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Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna

ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Glimepyryd tabletki 1mgx30tbl opak. 5
2. Glimepyryd tabletki 2mgx30tbl opak. 5
3. Glimepyryd tabletki 3mgx30tbl opak. 5
4. Glimepyryd tabletki 4mgx30tbl opak. 5

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

11.2.6) Szacunkowa wartos$¢é

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamoOwienie 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

11.2) Opis

11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 113
Czes¢ nr: 113

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 realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice

I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Piracetamum tabletki powlekane 1200mg x 60szt opak. 5
2. Piracetamum roztwor do wlewu dozylnego 12g/60ml x 1szt opak. 10

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin pfatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
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[1.2.6) Szacunkowa wartosé

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, 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
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis
[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 114

Czes¢ nr: 114
[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 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1 Ifosfamidum proszek do sporzgdzania roztworu do wstrzykiwan 1 g fiolka 20
2 Ifosfamidum proszek do sporzgdzania roztworu do wstrzykiwan 2 g fiolka 20
Zamawiajacy wymaga zaoferowania preparatow znajdujgcych sie w katalogu lekéw refundowanych
stosowanych w chemioterapii zgodnie z aktualnym obwieszczeniem

11.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

11.2.6) Szacunkowa wartos$¢

I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, 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
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
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[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

I1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 115
Czesc¢ nr: 115

[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) 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

I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Dieta kompletna bogatoresztkowa,wysokobiatkowa dla krytycznie chorych pacjentéw hiperkaloryczna
1,28kcal/ml.Zawarto$¢ biatka nie mniej niz 7,5g/100ml w tym 1,66g/100ml glutaminy,0,28g/100ml
argininy.zawartos¢ 6 rodzajow btonnika:frakcje rozpuszczalne i nierozpuszczalne.Zawiera wolnowchfanialne
maltodekstryny i wytgcznie ttuszcze LCT.Osmolarno$¢ nie wyzsza niz 270mOsm/l.Opakowanie typu pack
500ml. roztwor 500ml opak. 1000
2. Dieta kompletna pod wzgledem odzywczym normalizujaca glikemie o niskim indeksie glikemicznym
hiperkaloryczna (1,5kcal/ml) bogatobiatkowa oparta na mieszaninie biatek sojowych i kazeiny o zawartosci
biatka 7,7g/100ml zawierajgca 6 rodzajow btonnika rozpuszczalnego i nierozpuszczalnego zawartosc btonnika
1,59/100ml o obnizonym wspdétczynniku oddechowym(powyzej 46% energii z tluszczu)dieta z zawartoscig oleju
rybiego klinicznie wolna od laktozy bez zawartosci fruktozy w opakowaniu miekkim typu pack dieta do podazy
przez zgtebnik roztwér 1000ml opak. 300
3. Dieta wspomagajaca leczenie ran,bogatoresztkowa normokaloryczna (1kcal/ml) oparta na biatku kazeinowym
zawierajaca 0,85g/100ml argininy.Catkowita zawartos¢ biatka 5,5g/100ml.Zawartos¢ 6 rodzajow btonnika
(1,59/100ml) frakcje rozpuszczalne i nierozpuszczalne.opakowanie typu pack 1000ml roztwér 1000ml opak. 300

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin pfatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

11.2.6) Szacunkowa warto$¢

I1.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zaméwienie 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
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

11.2.14) 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)

11.2.3)

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 116

Czesc nr: 116

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 zaméwienia:

1. Colistin fiol. 1 000 000 j.m a 20 fiol. opak. 150
Kryteria udzielenia zaméwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

Szacunkowa warto$¢

Okres obowigzywania zamoéwienia, 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

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

Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 117

Czesé nr: 117

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
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[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Mannitolum worek 15% a 100mIix1 worek worek 3000
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
11.2.6) Szacunkowa wartos$¢

11.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zaméwienie 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

11.2) Opis

11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 118
Czes¢ nr: 118

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 zaméwienia:
1. Immunoglobulinum human.Varicellae ad usu intra v. amp 25j.m/mixlamp a 5ml opak. 1
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, 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
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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
11.2) Opis
[1.2.1)  Nazwa:
Pakiet nr 119
Czesé nr: 119
[1.2.2) 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 zaméwienia:
1. Distigmini bromidum amp 0,5mg/mix 25amp opak. 2
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin pfatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
11.2.6) Szacunkowa wartos¢é
11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, 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
[1.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze $srodkéw Unii Europejskiej: nie
[1.2.14) Informacje dodatkowe
11.2) Opis
[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 120
Czesc nr: 120
[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:
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Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna

ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice
[1.2.4)  Opis zaméwienia:

1. Dihydroergotaminum krop 0,002g/mla 159 opak. 2
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40

Cena - Waga: 60

11.2.6) Szacunkowa warto$¢

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zaméwienie 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

11.2) Opis

11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 121
Czes€ nr: 121

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 realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
11.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Fluticasoni propionas zaw 0,125mgx120dawek opak. 5
2. Fluticasoni propionas zaw 0,25mgx120dawek opak. 5
3. Fluticasoni propionas zaw 0,5mg/2mix10dawek opak. 5
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

11.2.6) Szacunkowa warto$¢é
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[1.2.7)  Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie 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
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 122
Czes¢ nr: 122

[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) 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
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Propranololi hydrochloricum tbl 0,01gx50tbl opak. 5
2. Propranololi hydrochloricum tbl 0,04gx50tbl opak. 5
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie
11.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie skladanie 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 $rodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis
I1.2.1) Nazwa:
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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)

Pakiet nr 123

Czes€ nr: 123

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. Telmisartanum tbl 0,8x28tbl opak. 120
Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin pfatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

Szacunkowa warto$é

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

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

Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 124

Czesc nr: 124

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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1. Capecitabine tblx120szt 500mg opak. 100
Zamawiajacy wymaga zaoferowania preparatéw znajdujacych sie w katalogu lekéw refundowanych
stosowanych w chemioterapii zgodnie z aktualnym obwieszczeniem

I1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

[1.2.6)  Szacunkowa wartosé

I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakup6w
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie 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
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 125
Czesé nr: 125

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
[1.2.4)  Opis zamoéwienia:
1. Tolperisoni hydrochloridum tbl 50mgx30tbl opak. 5
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
11.2.6) Szacunkowa wartos$¢

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

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

11.2) Opis

I1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 126
Czesé nr: 126

[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) 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

[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Ptyn do zywienia pozajelitowego do podazy droga zyt centralnych i obwodowych zestaw aminokwaséw(min
40g),glukozy ttuszczoéw typu MCT/LCT 50;50% oraz elektrolitdw o kalorycznosci ok..900-950kcal. worek 3
komorowy o poj.max 1250ml x 5szt opak. 500
2. Plyn do zywienia pozajelitowego do podazy drogag zyt centralnych i obwodowych zestaw aminokwaséw(min
609),glukozy ttuszczow typu MCT/LCT 50;50% oraz elektrolitéw o kalorycznosci ok..1400-1500kcal. worek 3
komorowy o poj.max 1900mlix 5szt opak. 10
3. Plyn do zywienia pozajelitowego do podazy drogg zyt centralnych i obwodowych zestaw aminokwaséw(min
809),glukozy ttuszczow typu MCT/LCT 50;50% oraz elektrolitéw o kalorycznosci ok..1850-1950kcal. worek 3
komorowy o poj.max 2400-2500mlx 5szt opak. 20
4. Witaminy Roztwdr witamin roz. w wodzie i ttuszczach fl fl 200
5. Koncentrat pierwiastkéw Sladowych do zyw.pozajelitowego koncentrat do sporzadzenia roztworu do inf. 10 ml
x 5 amp op opak. 200

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

[1.2.6) Szacunkowa wartosé

I1.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie 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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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)

11.2.2)

11.2.3)

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

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 127

Czesc¢ nr: 127

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. Metformini hydrochloridum tabletki powlekane 850 mg x30szt opak 50
2. Pentoxifyllinum tabletki powlekane o przedtuzonym uwalnianiu 400 mg x60szt opak 10
3. Hydrocortisonum fiol 25mgx5fiol+rozp opak 5

Kryteria udzielenia zaméwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40

Cena - Waga: 60

Szacunkowa warto$é

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

Niniejsze zamoOwienie 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

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 128

Czes¢ nr: 128

Dodatkowy kod lub kody CPV

33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gtéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
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Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Dimethiconum krople 0,02g/1 krop x 5g opak. 100
2. Metfprmini hydrochloricum tabletki 750mgx30tbl opak. 10

I1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

I1.2.6) Szacunkowa wartosé

I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakup6w
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie 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
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 129
Czesé nr: 129

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

[1.2.4)  Opis zamoéwienia:
1. Ciprofloxacinum roztwor do wlewu dozylnego 2 mg/ ml 100 ml opak. 8000
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
11.2.6) Szacunkowa wartos$¢
11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
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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
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

11.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

[1.2.1)  Nazwa:
Pakiet nr 130
Czesé nr: 130

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
I1.2.4)  Opis zamdéwienia:
1. Pantoprazolum fiol 40mg szt 10 000
I1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin pfatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamOwienie podlega wznowieniu: nie
[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie
[1.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
[1.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zaméwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
[1.2.14) Informacje dodatkowe
11.2) Opis
[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 131
Czes¢ nr: 131
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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

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

ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamoéwienia:

1. Faslodex amputkostrzyk. 0,25g/5mix2szt. opak. 100
Zamawiajacy wymaga zaoferowania preparatow znajdujacych sie w katalogu lekéw refundowanych
stosowanych w chemioterapii zgodnie z aktualnym obwieszczeniem

Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40

Cena - Waga: 60
Szacunkowa warto$¢é

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw

Okres w miesigcach: 12

Niniejsze zamoOwienie 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

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 132

Czes€ nr: 132

Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

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

ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamowienia:
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1. Myocet proszek+rozp 50mg zestaw 10
Zamawiajacy wymaga zaoferowania preparatéw znajdujacych sie w katalogu lekéw refundowanych
stosowanych w chemioterapii zgodnie z aktualnym obwieszczeniem

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

[1.2.6) Szacunkowa wartosé

I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie 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
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

I1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 133
Czesé nr: 133

11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gltoéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
[1.2.4)  Opis zamoéwienia:
1. Winorelbina oral tabletki 20mgx1tbl. opak. 50
2. Winorelbina oral tabletki 30mgx1tbl. opak. 500
Zamawiajacy wymaga aby w poz. 1 i 2 zaoferowano produkty tego samego producenta
Zamawiajacy wymaga zaoferowania preparatow znajdujgcych sie w katalogu lekéw refundowanych
stosowanych w chemioterapii zgodnie z aktualnym obwieszczeniem

11.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
11.2.6) Szacunkowa warto$¢
I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
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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
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze $rodkéw Unii Europejskiej: nie
11.2.14) Informacje dodatkowe
11.2) Opis
[1.2.1)  Nazwa:
Pakiet nr 134
Czesé nr: 134
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
I1.2.4)  Opis zamdéwienia:
1. Dextranum roztwor do wlewu dozylnego 100 mg/ml 40 000 czgsteczek, 500 ml flakon/worek szt. 5
2. Glucosum roztw6r do wlewu dozylnego 50 mg/ml 100 ml flakon 250
3. Glucosum roztwor do wlewu dozylnego 100 mg/ml 100 ml flakon 50
4. Glucosum + Natrii chloridum roztwér do wlewu dozylnego 33,3 mg + 3 mg/ml 250 ml flakon 1000
5. Mannitolum roztwor do wlewu dozylnego 200mg/ ml 100 ml flakon/ worek opak. 20
6. Mannitolum roztw6r do wlewu dozylnego 200mg/ ml 250 ml flakon/ worek opak. 5
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie 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
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
30/03/2022 S63 103/ 126

https://ted.europa.eu/TED



Dz.U./S S63

30/03/2022 104 /126
165329-2022-PL
[1.2.14) Informacje dodatkowe
11.2) Opis
I1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 135
Czes¢ nr: 135
[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne
11.2.3)  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
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
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1. Aqua pro injectione rozpuszczalnik do lekéw parenteralnych 500 ml flakon. 400

2. Hydroxyethylamylum roztwér do wlewu dozylnego, opakowanie stojgce zabezpieczone dwoma portami z
czytelng etykieta, precyzyjna skalg min 6 stopniowag wskazujaca poziom ptynu 60mg/ ml 500 ml flakon 600
3. Hydroxyethylamylum roztwor do wlewu dozylnego, opakowanie stojgce zabezpieczone dwoma portami z
czytelng etykieta, precyzyjng skalg min 6 stopniowg wskazujgcg poziom ptynu 100mg/ ml 500 ml flakon 200
4. Gelaspan roztwor do wlewu dozylnego 4 % 500 ml flakon 500

5. Glucosum roztwdr do wlewu dozylnego, opakowanie stojgce zabezpieczone dwoma portami, z czytelng
etykietg, precyzyjng skala min 3 stopniowg wskazujgcg poziom ptynu z przestrzenig min 120 ml do podazy
lekéw 50 mg/ ml 250 ml flakon 300

6. Glucosum roztwdr do wlewu dozylnego, opakowanie stojgce zabezpieczone dwoma portami, z czytelng
etykieta, precyzyjng skala min 6 stopniowg wskazujgcg poziom ptynu z przestrzenig min 150 ml do podazy
lekéw 50 mg/ml 500 ml flakon 6 000

7. Glucosum roztwor do wlewu dozylnego, opakowanie stojgce zabezpieczone dwoma portami, z czytelng
etykieta, precyzyjng skala min 6 stopniowa wskazujaca poziom ptynu 100 mg/ml 500 ml flakon 500

8. Glucosum rpztwor do wlewu dozylnego 200 mg/ml 500 ml flakon 50

9. Natrii chloridum roztwor do wlewu dozylnego 9 mg/ ml 100 ml opakowanie stojgce zabezpieczone dwoma
portami z czytelng etykietg z przestrzenig do podazy lekéw min 80 ml opak. 25000

10. Natrii chloridum roztwér do wlewu dozylnego 9mg/ ml 250 ml, opakowanie stojgce zabezpieczone dwoma
portami etykietg z przestrzenig do podazy lekéw min 120 ml opak 15000

11. Natrii chloridum roztwér do wlewu dozylnego 9mg/ ml 500 ml opakowanie stojgce zabezpieczone dwoma
portami z czytelng etykietg precyzyjna skalg min 6 stopniowa wskazujgca poziom ptynu opak. 35000

12. Plyn fizjologiczny wieloelektrolitowy roztwér do wlewu dozylnego preparat ztozony 500 ml, opakowanie
stojgce zabezpieczone dwoma portami z czytelng etykietg precyzyjng skalg min 6 stopniowg wskazujgca
poziom ptynu opak. 20000

13. Plyn fizjologiczny wieloelektrolitowy izotioniczny roztwér do wlewu dozylnego preparat ztozony 250 ml flakon
PE opak 600

14. Solutio Ringeri roztwér do wlewu dozylnego preparat ztozony 500 ml opakowanie stojgce zabezpieczone
dwoma portami z czytelng etykietg precyzyjng skalg min 6 stopniowg wskazujgca poziom ptynu opak 3000
15. Natrii chloridum roztwér do wlewu dozylnego 9mg/ ml 1000 ml opakowanie stojgce zabezpieczone dwoma
portami z czytelng etykietg precyzyjna skalg min 6 stopniowg wskazujgcg poziom ptynu opak 3000

16. 0,3% KCI +5% Glukoza roztwoér do wlewu dozylnego 500 ml fl 500

17. 0,3% KCI +0,9 % NaCl roztwor do wlewu dozylnego 500ml fl 500

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
11.2.6) Szacunkowa warto$¢
I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zaméwienie 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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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)

11.2.2)

11.2.3)

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

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 136

Czesc¢ nr: 136

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. Octan abirateronu tbl. 500mg/60 tbl opak. 30

Zamawiajacy wymaga zaoferowania preparatéw znajdujacych sie w katalogu lekéw refundowanych
stosowanych w chemioterapii zgodnie z aktualnym obwieszczeniem
Kryteria udzielenia zaméwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40

Cena - Waga: 60

Szacunkowa warto$é

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

Niniejsze zamoOwienie 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

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 137

Czes€ nr: 137

Dodatkowy kod lub kody CPV

33600000 Produkty farmaceutyczne

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gtéwne 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)

11.2.5)

11.2.6)

Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna

ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zaméwienia:

1. Atracurii besilas roztwor do wstrzykiwan lub wlewu dozylnego 10mg/ml 5ml x5szt opak. 300
2. Atracurii besilas roztwér do wstrzykiwan lub wlewu dozylnego 10mg/ml 2,5ml x5szr opak. 50

Kryteria udzielenia zamoéwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

Szacunkowa wartos¢

Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow
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

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

Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 138

Czesé nr: 138

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. Cisatracurium roztwér do wstrzykiwan i wlewdw dozylnych 2mg/ml 2,5ml x 5 szt opak. 50
2. Cisatracurium roztwér do wstrzykiwan i wlewdw dozylnych 2mg/ml 5ml x 5 szt opak. 50
Kryteria udzielenia zaméwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40

Cena - Waga: 60

Szacunkowa warto$é
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[1.2.7)  Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie 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
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze $rodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

I1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 139
Czes¢ nr: 139

[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) 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
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Clotrimazolum krem 10mg/g 20g opak. 50
2. Clotrimazolum tabletki dopochwowe 100mg x 6 szt opak. 20
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
I1.2.6) Szacunkowa wartosé
I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie
11.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie skladanie 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 $rodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis
I1.2.1) Nazwa:
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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)

Pakiet nr 140

Czes¢ nr: 140

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. Kalii chloridum tabletki 391mg K+ x 30 szt opak. 120
Kryteria udzielenia zamoéwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin pfatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

Szacunkowa wartos$é

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

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

Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 141

Czesc nr: 141

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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1. Phenylbutazonum mas¢ 50mg/g 30g opak. 50
2. Phenylbutazonum czopki doodbytnicze 250mg x 5 szt opak. 130

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

11.2.6) Szacunkowa warto$¢

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zaméwienie 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

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 142
Czes€ nr: 142

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 realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Woda do irygacji ptyn worek 3| opak. 600
2. 0,9%Nacl do irygacji ptyn worek 3l opak. 600

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

11.2.6) Szacunkowa wartos$¢

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

[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie
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[1.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
11.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze $rodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 143
Czesé nr: 143

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 realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Duosol z potasem worek 5L 4mmol/L potasu opak. 200
2. Duosol bez potasu worek 5L opak. 100

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie 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
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
[1.2.14) Informacje dodatkowe
11.2) Opis
[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 144
Czesé nr: 144
[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne

11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
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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)

Kod NUTS: PL714 Sieradzki

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

ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice

Opis zamowienia:

1. Altacet zel 10mg/g 20g tuba 759 opak. 100
Kryteria udzielenia zaméwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

Szacunkowa wartos$¢

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

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

Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 145

Czesc¢ nr: 145

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. OxyNorm ampx5 0,01g/1ml opak. 200
2. OxyNorm ampx5 0,02g/2ml opak. 150

Kryteria udzielenia zaméwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
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[1.2.6) Szacunkowa wartosé

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, 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
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

I1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 146
Czes¢ nr;: 146

[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 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Cytotec thl 0,2mgx 42tbl opak. 5
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

11.2.6) Szacunkowa warto$¢é

I1.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakup6w
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie
[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie skiadanie ofert wariantowych: nie
[1.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
11.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

11.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis
[1.2.1)  Nazwa:
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Pakiet nr 147
Czes€ nr: 147

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 realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice
I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Heparyna fiol 25000J.M/5ml x 10 fiol opak. 20
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin pfatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, 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
[1.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze $srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 148
Czes¢ nr: 148

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

I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Aqua pro injectione rozpuszczalnik do lekéw parenteralnych 100 ml flakon. 800
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[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okre$lone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

[1.2.6) Szacunkowa wartosé

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, 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
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 149
Czesc¢ nr: 149

[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 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice

[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Torecan czopki 0,0065gx6 opak. 10
2. Torecan ampx 5 0,0065g/ml opak. 20

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okre$lone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

[1.2.6) Szacunkowa wartos¢

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

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

11.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
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11.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zaméwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
[1.2.14) Informacje dodatkowe
11.2) Opis
11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 150
Czesc¢ nr: 150
[1.2.2) 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 zaméwienia:
1. Glukagen fiol 0,001g opak. 10
2. Flumazenil ampx5 0,5mg/5ml opak. 2
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamoOwienie 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
[1.2.14) Informacje dodatkowe
11.2) Opis
[1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 151
Czes¢ nr: 151
[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000 Produkty farmaceutyczne
11.2.3)  Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL714 Sieradzki
Gléwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
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Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.

Apteka Szpitalna

ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice
[1.2.4)  Opis zaméwienia:

1. Marcaina Spinal 0,5% Heavy amp pakowane sterylnie 5mg/ml x5amp opak. 300
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40

Cena - Waga: 60

11.2.6) Szacunkowa warto$¢

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

11.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 152
Czes€ nr: 152

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 zaméwienia:
1. ImmunoglobulinumGAMA anty-D 300 sztuk 20
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
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Niniejsze zamoOwienie 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

11.2) Opis

11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 153
Czesc¢ nr: 153

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 realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice

I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Atorvastatinum tbl powl. 20mgx30szt opak. 150
2. Atorvastatinum tbl powl. 40mgx30szt opak. 10

I1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin pfatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamoOwienie 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
[1.2.14) Informacje dodatkowe
11.2) Opis
11.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 154
Czes¢ nr: 154
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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)

11.2.5)

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. Fluconazolum roztwér do wlewu dozylnego 2 mg/ml 100 mix 10 szt opak. 70

Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40

Cena - Waga: 60

Szacunkowa wartos$é

Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow

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

Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 155

Czesé nr: 155

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. Formaldehydum 10% roztwor x 1kg kg. 400

Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
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Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

11.2.6) Szacunkowa wartos$¢

11.2.7)  Okres obowigzywania zamdéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zaméwienie 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

[1.2.14) Informacje dodatkowe

11.2) Opis

1.2.1) Nazwa:
Pakiet nr 156
Czesc¢ nr: 156

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 realizacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0.
Apteka Szpitalna
ul. Mickiewicza 16
99-200 Poddebice

I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Dwuwodny chlorek wapnia o sktadzie Ca++100mmol/l:CI-200mmol/l i teoretycznej osmolarnosci 300mOsm/I
worek 1500 ml szt 100
2. Bezwapniowy ,jatowy roztwér dializatu buforowany wodoroweglanem w workach dwukomorowych o poj.5L
zawierajacy co najmniej 1 port do wstrzykiwania lekéw i/lub elelektrolitéw modyfikujgcych sktad ptynu. Stezenie
elektrolitéw:S6d 133mmol/l,Potas 2 lub 4mmol/I( w zaleznosci od potrzeb zamawiajgcego), Wapn0,0mmol/
[,Magnez 0,75 lub 1,0 mmol/l,Fosforany O lub 1,25 mmol/l, Wodoroweglany 20 mmol/l worek 5000 ml szt 1300
3. 4% cytrynian sodu (136 mmol/l) worek 1500 ml szt 400

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

[1.2.6) Szacunkowa wartosé

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

11.2.10) 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

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

Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Pakiet nr 157

Czes¢ nr: 157

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 zaméwienia:

1. Joheksol 300 mg I/ml 50ml szt 100

2. Joheksol 300 mg I/ml 100 ml szt 100

3. Joheksol 350 mg I/ml 50ml szt 100

4. Joheksol 350 mg I/ml 100ml szt 100

Kryteria udzielenia zaméwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin ptatnosci / Waga: 40
Cena - Waga: 60

Szacunkowa warto$é

Okres obowigzywania zamoéwienia, 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
Zaméwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Sekcija lll: Informacje o charakterze prawnym, ekonomicznym, finansowym i technicznym

l.1) Warunki udziatu

[1.1.1) Zdolnos¢ do prowadzenia dziatalno$ci zawodowej, w tym wymogi zwiazane z wpisem do rejestru
zawodowego lub handlowego
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Whykaz i krotki opis warunkow:

Zamawiajacy nie doprecyzowuje warunku. Oswiadczenie Wykonawcy zlozone w trybie art. 125 ust. 1 ustawy
Pzp w formie Standardowego Formularza Jednolitego Europejskiego Dokumentu Zaméwienia (Zatacznik

nr 3 do SWZ), w zakresie wskazanym przez Zamawiajgcego, stanowi dowod potwierdzajgcy brak podstaw
wykluczenia, spetnienie warunkéw udziatu w postepowaniu na dzieh skladania ofert, tymczasowo zastepujacy
wymagane przez Zamawiajgcego podmiotowe srodki dowodowe. 1. O udzielenie zaméwienia moga ubiegac
sie Wykonawcy, ktorzy: 1.1 nie podlegajg wykluczeniu z postepowania o udzielenie zamowienia na podstawie
art. 108 ust. 1, z zastrzezeniem art. 110 ust. 2 oraz na podstawie art. 109 ust. 1 pkt. 4 uPzp, spetniajg warunki
udziatu w postepowaniu dotyczace: 1.2.1 zdolnosci do wystepowania w obrocie gospodarczym Zamawiajacy
nie stawia warunku w powyzszym zakresie 1.2.2 uprawnienia do prowadzenia okreslonej dziatalnosci
gospodarczej lub zawodowej, o ile wynika to z odrebnych przepiséw - Wykonawca spetni warunek, jezeli
wykaze, ze posiada wazne zezwolenie ha wykonywang dziatalno$¢ gospodarczg w zakresie okreslonym
przepisami ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. — Prawo Farmaceutyczne wydane przez Gtéwnego Inspektora
Farmaceutycznego. W przypadku sktadania oferty na leki psychotropowe i Srodki odurzajace odpowiednio
wymagane zezwolenie, a w przypadku Wykonawcy prowadzacego sklad konsygnacyjny zezwolenie na
prowadzenie skfadu, 1.2.3 sytuacji ekonomicznej lub finansowej - Zamawiajacy nie stawia warunku w
powyzszym zakresie, 1.2.4 zdolnosci technicznej lub zawodowej - Zamawiajgcy nie stawia warunku w
powyzszym zakresie. W celu wstepnego potwierdzenia spetniania warunkéw udziatu w postepowaniu i braku
podstaw do wykluczenia Wykonawca zatgcza do oferty - 1.1 Oswiadczenie w formie Jednolitego Europejskiego
Dokumentu Zamoéwienia (JEDZ) - Zatgcznik nr 3 do SWZ — aktualne na dzien skfadania ofert, opatrzone
kwalifikowanym podpisem elektronicznym, pod rygorem niewaznosci. 1.1.1 Jednolity Europejski Dokument
Zaméwienia (ESPD), stanowi Zatgcznik nr 2 do rozporzadzenia Wykonawczego Komisji (EU) 2016/7 z dnia 5
stycznia 2016 r. ustanawiajgcego standardowy formularz jednolitego europejskiego dokumentu zaméwienia.
Informacje zawarte w ESPD stanowig wstepne potwierdzenie, ze Wykonawca nie podlega wykluczeniu

oraz spetnia warunki udziatu w postepowaniu. 2. Zamawiajgcy na potwierdzenie, ze oferowane dostawy
spetniajg okreslone przez Zamawiajgcego wymagania, wymaga ztozenia wraz z ofertg, nastepujacych,
aktualnych na dzien zlozenia, przedmiotowych $rodkéw dowodowych - Zamawiajgcy na potwierdzenie, ze
oferowane dostawy spetniajg okreslone przez Zamawiajgcego wymagania, wymaga ztozenia wraz z oferta,
nastepujacych, aktualnych na dzien ztozenia, przedmiotowych srodkéw dowodowych. 3. Zamawiajacy przed
wyborem najkorzystniejszej oferty wezwie Wykonawce, ktérego oferta zostanie najwyzej oceniona, do ztozenia
w wyznaczonym terminie, nie krétszym niz 10 dnia, aktualnych na dzien ztozenia podmiotowych srodkéw
dowodowych: 3.1 informacja z Krajowego Rejestru Karnego sporzadzonej nie wczesniej niz 6 miesiecy przed
jej ztozeniem, w zakresie: 3..1.1 art. 108 ust. 1 pkt 1 i 2 ustawy z dnia 11 wrzes$nia 2009 r. — Prawo Zamoéwien
Publicznych, zwanej dalej ustawa, 3..1.2 art. 108 ust. 1 pkt 4 ustawy, dotyczacy orzeczenia zakazu ubiegania
sie 0 zamowienia publiczne tytutem Srodka karnego, 3.2 oswiadczenie Wykonawcy, w zakresie art. 108 ust. 1
pkt. 5 ustawy Pzp, o braku przynaleznosci do tej samej grupy kapitatowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego
2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentow (Dz. U. 2020 r. poz. 1076 z pézn zm.), z innym Wykonawcg, ktory
ztozyt odrebna oferte lub oferte czesciowa, albo oswiadczenia o przynaleznosci do tej samej grupy kapitatowe;j
wraz z dokumentami lub informacjami potwierdzajgcymi przygotowanie oferty lub oferty czesciowej niezlezenie
od innego Wykonawcy nalezgcego do tej samej grupy kapitatowej (o$wiadczenie stanowi zatacznik nr 4 do
SW2Z) c.d.

I11.1.2) Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Wykaz i krétki opis kryteriéw kwalifikaciji:
Zamawiajacy nie doprecyzowuje warunku. Oswiadczenie Wykonawcy ztozone w trybie art. 125 ust. 1 ustawy
Pzp w formie Standardowego Formularza Jednolitego Europejskiego Dokumentu Zamowienia (Zatgcznik
nr 3 do SWZ), w zakresie wskazanym przez Zamawiajgcego, stanowi dowdd potwierdzajacy brak podstaw
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wykluczenia, spetnienie warunkéw udziatu w postepowaniu na dzien sktadania ofert, tymczasowo zastepujacy
wymagane przez Zamawiajgcego podmiotowe Srodki dowodowe. 3.3 informacji z Centralnego Rejestru
Beneficjentéw Rzeczywistych, w zakresie art. 108 ust. 2 ustawy Pzp, jezeli jej odrebne przepisy wymagaja
wpisu do tego rejestru, sporzgdzonej nie wczesniej niz 3 miesigce przed jej ztozeniem; 3.4 oSwiadczenie
Wykonawcy o aktualnosci informacji zawartych w o$wiadczeniu (oswiadczenie stanowi zalgcznik nr 6 do SWZ2),
o ktérym mowa w art. 125 ust. 1 ustawy, w zakresie podstaw wykluczenia z postepowania wskazanych przez
Zamawiajacego, o ktérych mowa w: 3.4.1 art. 108 ust. 1 pkt 3 ustawy, 3.4.2 art. 108 ust. 1 pkt 4, dotyczacych
orzeczenia zakazu ubiegania sie o zaméwienie publiczne tytutem $rodka zapobiegawczego, 3.4.2 art. 108 ust. 1
pkt 4, dotyczacych orzeczenia zakazu ubiegania sie 0 zaméwienie publiczne tytutem $rodka zapobiegawczego,
3.4.4 art. 108 ust. 1 pkt 6 ustawy, 3.5 Odpis lub informacja z Krajowego Rejestru Sgdowego lub Centrali
Ewidencyjnej i Informaciji o Dziatalnosci Gospodarczej, w zakresie art. 109 ust. 1 pkt 4 ustawy Pzp, sporzadzone
nie wczesniej niz 3 miesigce przed jej ztozeniem, jezeli odrebne przepisy wymagaja wpisu do rejestru lub
ewidenciji (o ile nie mozna go uzyska¢ za pomoca bezptatnych i ogélnodostepnych bez danych, zezwolenie
na wykonywang dziatalno$¢ gospodarcza w zakresie okreslonym przepisami ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001
r. — Prawo Farmaceutyczne wydane przez Gtdwnego Inspektora Farmaceutycznego. W przypadku skfadnia
oferty na leki psychotropowe i sSrodki odurzajgce odpowiednio wymagane jest zezwolenie, a w przypadku
Wykonawcy prowadzacego skfad konsygnacyjny zezwolenie na prowadzenie sktadu. 4. Jezeli Wykonawca
ma siedzibe lub miejsce zamieszkania poza granicami Rzeczpospolitej Polskiej zamiast informacji z: 4.1
Krajowego Rejestru Karnego, o ktérym mowa w ust. 3 pkt 3.1 — sktada informacje z odpowiedniego rejestru,
takiego jak rejestr sgdowy, albo w przypadku braku takiego rejestru inny rownowazny dokument wydany przez
wlasciwy organ sgdowy lub administracyjny kraju, w ktérym Wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania.
Dokument, o ktérym mowa powinien by¢ wystawiony nie wczesniej niz 6 miesiecy przed jego ztozeniem, 4.2
Centralnego Rejestru Beneficjentow Rzeczywistych, o ktérym mowa w ust. 3 pkt 3.3 — sktada informacje z
odpowiedniego rejestru zawierajgcego informacje o jego beneficjentach rzeczywistych albo, w przypadku braku
takiego rejestru, inny rownowazny dokument wydany przez wtasciwy organ sagdowy lub administracyjny kraju,
w ktérym Wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania, okreslajacy jego beneficjentow rzeczywistych.
Dokument, o ktébrym mowa, powinien by¢ wystawiony nie wczesniej niz 3 miesigce przed jego ztozeniem,
4.3 Odpis lub informacja z Krajowego Rejestru Sgdowego lub Centralnej Ewidencji i Informacji o Dziatalnosci
Gospodarczej, o ktérym mowa w ust. 3 pkt 3.5 sktada dokument lub dokumenty wystawione, w kraju, w ktérym
wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania, potwierdzajace, ze nie otwarto jego likwidacji, nie ogtoszono
upadtosci, jego aktywami nie zarzadza likwidator lub sad, nie zawart uktadu z wierzycielami, jego dziatalnos¢
gospodarcza nie jest zawieszona ani nie znajduje sie on w innej tego rodzaju sytuacji wynikajacej z podobne;j
procedury przewidzianej w przepisach miejsca wszczecia tej procedury. Dokument, o ktérym mowa, powinien
by¢ wystawiony nie wczesniej niz 3 miesigce przed jego ztozeniem c.d.

[11.1.3) Zdolno$¢ techniczna i kwalifikacje zawodowe
Wykaz i krétki opis kryteriéw kwalifikaciji:
c.d. Zamawiajacy nie doprecyzowuje warunku. Oswiadczenie Wykonawcy ztozone w trybie art. 125 ust.
1 ustawy Pzp w formie Standardowego Formularza Jednolitego Europejskiego Dokumentu Zamowienia
(Zatacznik nr 3 do SWZ), w zakresie wskazanym przez Zamawiajacego, stanowi dowdd potwierdzajacy brak
podstaw wykluczenia, spetnienie warunkéw udziatu w postepowaniu na dzien skfadania ofert, tymczasowo
zastepujacy wymagane przez Zamawiajgcego podmiotowe srodki dowodowe. 4.4 Jezeli, w kraju, w ktdrym
Wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania, nie wydaje sie dokumentéw, o ktérych mowa w ust.
3 pkt 3.1 lub gdy dokumenty te odnosza sie do wszystkich przypadkow, o ktérych mowa w art. 108 ust.
1, 2 i 4 ustawy Pzp, zastepuje sie je odpowiednio w catosci lub w czesci dokumentem zawierajgcym
odpowiednio o$wiadczenie Wykonawcy, ze wskazaniem osoby lub 0s6b uprawnionych do jego reprezentaciji
lub o$wiadczenie osoby, ktérej dokument miat dostarczyé, ztozone pod przysiega, lub jezeli w kraju w
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ktorym wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania nie ma przepiséw o oswiadczeniu pod przysiega,
ztozone przed organem sadowym lub administracyjnym, notariuszem, organem samorzadu zawodowego

lub gospodarczego, wtasciwym ze wzgledu na siedzibe lub miejsce zamieszkania Wykonawcy. Dokument,

o ktérym mowa powinien by¢ wystawiony nie wczesniej niz 6 miesiecy przed jego zlozeniem. Na podstawie
art. 107 ust. 2 ustawy Pzp, jezeli Wykonawca nie ztozy przedmiotowych srodkéw dowodowych lub ztozone
przedmiotowe $rodki dowodowe beda niekompletne, Zamawiajgcy wezwie do ich ztozenia lub uzupetnienia w
wyznaczonym terminie, z zastrzezeniem art. 107 ust. 3 ustawy Pzp. Zamawiajgcy najpierw dokona badania i
oceny, a nastepnie dokona kwalifikacji podmiotowej Wykonawcy, ktérego oferta zostata najwyzej oceniona, w
zakresie braku podstaw wykluczenia, zgodnie z art. 139 ust. 1 uPzp.

1.2) Warunki dotyczace zaméwienia

[11.2.2)  Warunki realizacji umowy:

Warunki realizacji przedmiotu zaméwienia okresla Wzor umowy - Zatacznik nr 5 do SWZ.
Sekcja IV: Procedura
IV.1) Opis

IV.1.1) Rodzaj procedury
Procedura otwarta

IV.1.3) Informacje na temat umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw

IV.1.8) Informacje na temat Porozumienia w sprawie zamoéwien rzadowych (GPA)
Zamowienie jest objete Porozumieniem w sprawie zaméwien rzgdowych: nie

IV.2) Informacje administracyjne

IV.2.2) Termin skiadania ofert lub wnioskéw o dopuszczenie do udziatu
Data: 05/05/2022
Czas lokalny: 10:00

IV.2.3) Szacunkowa data wystania zaproszen do sktadania ofert lub do udziatu wybranym kandydatom

IvV.2.4) Jezyki, w ktérych mozna sporzadzaé oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziatu:
Polski

IV.2.6) Minimalny okres, w ktérym oferent bedzie zwiazany oferta
Oferta musi zachowa¢ wazno$¢ do: 02/08/2022

IV.2.7)  Warunki otwarcia ofert
Data: 05/05/2022
Czas lokalny: 11:00
Miejsce:
Otwarcie ofert nastgpi za pomoca systemu teleinformatycznego. W przypadku awarii tego systemu, ktéra
powoduje brak mozliwosci otwarcia ofert w terminie okreslonym przez Zamawiajgcego, otwarcie ofert nastepuje
niezwtocznie po usunieciu awarii. Zamawiajacy poinformuje o zmianie terminu otwarcia ofert na stronie
internetowej prowadzonego postepowania.
Informacje o osobach upowaznionych i procedurze otwarcia:
Sesja otwarcia nie bedzie przeprowadzona z udzialem Wykonawcéw oraz nie bedzie transmitowania ses;ji
otwarcia za posrednictwem elektronicznych narzedzi.

Sekcja VI: Informacje uzupetniajace

VI.1) Informacje o powtarzajacym sie charakterze zamoéwienia
Jest to zamdwienie o charakterze powtarzajgcym sie: nie

VI1.2) Informacje na temat proceséw elektronicznych
Akceptowane bedg faktury elektroniczne
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VI.3)

VI.4)
V1.4.1)

V1.4.3)

Informacje dodatkowe:

Zgodnie z art. 13. Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27 kwietnia 2016 w
sprawie ochrony oséb fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz. Urz. UE L 119. z 4 maja 2016 r.), dalej
RODO, Zarzad Spétki PCZ informuje: 1. Administratorem Danych Osobowych pozyskanych od uczestnika
postepowania o udzielenie zamowienia publicznego, w tym danych osobowych oso6b reprezentujacych Oferenta
oraz 0s0b wyznaczonych przez niego do kontaktow z Zamawiajgcym w trakcie postepowania a takze w

trakcie realizacji umowy, jest Poddebickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0. z siedzibg w Poddebicach (99-200) ul.
Mickiewicza nr 16. (dalej Administrator). 2. Administrator wyznaczyt Inspektora Ochrony Danych, z ktérym

w sprawach przetwarzania Panstwa danych osobowych, mozna kontaktowac sie za posrednictwem poczty
elektroniczne: sekretariat@nzozpcz.pl 3. Dane osobowe przetwarzane beda na podstawie art. 6. ust. 1. lit.

¢) RODO w celu prowadzenia postepowaniem o udzielenie zaméwienia publicznego (,Dostawy produktow
farmaceutycznych dla ,,Poddebickiego Centrum Zdrowia” Sp. z 0.0. w Poddebicach, nr postepowania: PCZ/
ZP/3331/2/2022). 4. Dane osobowe beda mogty by¢ udostepnione wytgcznie podmiotom uprawnionym do
uzyskania danych osobowych na podstawie odrebnych przepiséw prawa; w tym na podstawie ustawy z dnia 11
wrzesnia 2004 r. - Prawo zaméwienh publicznych (dalej ustawa Pzp), a takze podmioty, z ktérymi Administrator
zawart umowe powierzenia przetwarzania danych w zwigzku z realizacjg ustug na rzecz Administratora (np.
kancelarig prawna, dostawcg oprogramowania, zewnetrznym audytorem, zleceniobiorcom Swiadczacym ustuge
z zakresu ochrony danych osobowych, serwisantom). 5. Dane osobowe bedg przechowywane, zgodnie z
przepisami ustawy Pzp, przez okres 4 lat liczac od dnia zakoriczenia postepowania o udzielenie zamowienia,

a jezeli czas trwania umowy przekracza 4 lata, okres przechowywania liczy sie od dnia zakonczenia czas
trwania umowy. 6. Obowigzek podania przez uczestnika postepowania danych osobowych bezposrednio

go dotyczacych jest wymogiem ustawowym okreslonym przepisami ustawy Pzp. Konsekwencje niepodania
okreslonych danych wynikajg wprost z ustawy Pzp. 7. Uczestnikowi postepowania przystuguje prawo

zadania od Administratora: uzyskania w jego siedzibie kopii swoich danych osobowych; dostepu do nich; ich
sprostowania, usuniecia lub ograniczenia przetwarzania z zastrzezeniem przypadkoéw, o ktérych mowa w art.
18. ust. 2. RODO; wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania; przenoszenia danych; cofniecia w dowolnym
momencie zgody na ich przetwarzanie; wniesienia skargi do organu nadzorczego. 8. Dane osobowe hie bedag
przetwarzane w sposéb zautomatyzowany w tym réwniez w formie profilowania i nie beda przekazywane do
panstw trzecich.

Procedury odwotawcze

Organ odpowiedzialny za procedury odwotawcze
Oficjalna nazwa: Krajowa Izba Odwotawcza

Adres pocztowy: Ul. Postepu 17a

Miejscowos¢: Warszawa

Kod pocztowy: 02-676

Panstwo: Polska

E-mail: odwolania@uzp.gov.pl

Tel.: +48 224587801

Faks: +48 224587800

Adres internetowy: http://www.uzp.gov.pl

Sktadanie odwotan

Doktadne informacje na temat termindéw sktadania odwotan:

Srodki ochrony prawnej zostaly okre$lone w Dziale IX ustawy Pzp. Srodki ochrony prawnej przystuguja
Wykonawcy oraz innemu podmiotowi, jezeli miat interes w uzyskaniu zaméwienia oraz poniést lub moze
ponie$¢ szkode w wyniku naruszenia przez Zamawiajgcego przepiséw ustawy. Srodki ochrony prawnej wobec
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ogloszenia wszczynajgcego postepowanie o0 udzielenie zamowienia oraz dokumentéw zamowienia przystuguja
réwniez organizacjom wpisanym na liste, o ktérej mowa w art. 469 pkt 15 ustawy Pzp oraz Rzecznikowi Matych
i Srednich Przedsiebiorcéw. Szczegétowe regulacje w zakresie $rodkéw ochrony prawnej zawiera Dziat IX
ustawy Pzp.

VI1.4.4) Zrédto, gdzie mozna uzyskaé informacje na temat sktadania odwotan
Oficjalna nazwa: Krajowa Izba Odwotawcza, Departament Odwotan
Adres pocztowy: Ul. Postepu 17a
Miejscowos¢: Warszawa
Kod pocztowy: 02-676
Panstwo: Polska
E-mail: odwolania@uzp.gov.pl
Tel.: +48 224587801
Faks: +48 224587800
Adres internetowy: http://www.uzp.gov.pl

VI.5) Data wystania niniejszego ogtoszenia:
25/03/2022
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