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Polska-Gdansk: Produkty farmaceutyczne
2019/S 193-468315

Ogtoszenie 0 zaméwieniu

Dostawy

Legal Basis:
Dyrektywa 2014/24/UE
Sekcja I: Instytucja zamawiajgca

1.1)

1.2)
1.3)

1.4)

1.5)

Nazwa i adresy

Copernicus Podmiot Leczniczy Spétka z ograniczong odpowiedzialnoscia
221964385

al. Jana Pawta Il 50

Gdansk

80-462

Polska

Osoba do kontaktéw: Dziat zaméwienh publicznych

Tel.: +48 587684626

E-mail: zamowienia.publiczne@copernicus.gda.pl

Faks: +48 587684286

Kod NUTS: PL633

Adresy internetowe:

Gloéwny adres: www.copernicus.gda.pl

Adres profilu nabywcy: https://platformazakupowa.pl/copernicus/aukcije

Informacja o zamdéwieniu wspélnym

Komunikacja

Nieograniczony, petny i bezposredni dostep do dokumentéw zaméwienia mozna uzyskaé bezptatnie pod
adresem: https://platformazakupowa.pl/copernicus/aukcje

Wiecej informacji mozna uzyska¢ pod adresem podanym powyzej

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

Podmiot prawa publicznego

Gtéwny przedmiot dziatalno$ci

Zdrowie

Sekcja ll: Przedmiot

11.1) Wielkos¢ lub zakres zaméwienia
I1.L1.1) Nazwa:
Dostawa produktéw leczniczych (onkologicznych), produktéw leczniczych stosowanych w programach lekowych
oraz roznych produktéw leczniczych i wyrobéw medycznych.
Numer referencyjny: D10.251.74.C.2019
1.L1.2)  Gtéwny kod CPV
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33600000
11.1.3) Rodzaj zaméwienia
Dostawy
I1.1.4)  Krétki opis:
1. Przedmiotem zamdéwienia jest Dostawa produktéw leczniczych (onkologicznych), produktéw leczniczych
stosowanych w programach lekowych oraz r6znych produktéw leczniczych i wyrobéw medycznych. (CPV:
33.60.00.00-6, 33.69.00.00-3, 33.65.21.00-6, 33.14.00.00-3, 33.69.25.00-2) na potrzeby Copernicus Podmiot
Leczniczy Sp. z 0.0. w Gdansku, ktérych szczegbtowy opis, asortyment i szacunkowe ilosci zawiera Formularz
asortymentowo-cenowy - zatgcznik nr 1 do SIWZ (Pakiety 1-13).
2. Okreslone w Formularzu asortymentowo-cenowym ilosci sg wielkoscig szacunkowg, uzalezniong od
liczby przyjetych pacjentéw, posiadanych srodkéw finansowych oraz tresci wynegocjowanych kontraktéw z
Narodowym Funduszem Zdrowia.
3. Maksymalny termin dostawy zamowienia czesciowego 3 dni robocze (z uwzglednieniem zapiséw w rozdziale
XVI SIWZ — termin dostawy stanowi jedno z kryteridw oceny ofert).
4. Oferowany przedmiot zamdwienia musi by¢ dopuszczony do obrotu i uzywania zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami prawa.
I1.L1.5) Szacunkowa catkowita wartos¢
11.1.6) Informacje o czesciach
To zaméwienie podzielone jest na czesci: tak
Oferty mozna sktada¢ w odniesieniu do wszystkich czesci
11.2) Opis
[1.2.1) Nazwa:
1
Czes¢nr: 1
11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000
33652100
11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL633
Kod NUTS: PL634
Gtéwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Apteka Szpitala (Gdansk, ul. Powstancow Warszawskich 1-2, Gdansk, Al. Jana Pawta Il 50, Gdansk, Al.
Zwyciestwa 31/32)
I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Alectinibum, stata doustna postac leku, 500 mg, Program lekowy B.6- zgodnie z zat. 1 do SIWZ.
2. Okre$lone w Formularzu asortymentowo-cenowym ilosci sg wielko$cig szacunkowg, uzalezniong od
liczby przyjetych pacjentéw, posiadanych srodkéw finansowych oraz tresci wynegocjowanych kontraktéw z
Narodowym Funduszem Zdrowia.
3. Maksymalny termin dostawy zamowienia czesciowego 3 dni robocze (z uwzglednieniem zapiséw w rozdziale
XVI SIWZ — termin dostawy stanowi jedno z kryteridw oceny ofert).
4. Oferowany przedmiot zaméwienia musi by¢ dopuszczony do obrotu i uzywania zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami prawa.
5. Przedmiot zamowienia musi by¢ zgodny z ustawg z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (t.j. Dz.U.
z 2017 r. poz. 211) - jezeli dotyczy.
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11.2.5)

11.2.6)
11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.12)
11.2.13)

11.2.14)

11.2)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

6. W przypadku asortymentu okres$lonego przy pomocy nazw handlowych Zamawiajacy dopuszcza skladanie
ofert na asortyment réwnowazny pod kazdym wzgledem, tj. sktadu, gramatury, zakresu, spektrum i czasu
dziatania, postaci, funkcji itp. W przypadku asortymentu rownowaznego Wykonawca jest zobowigzany okresli¢
jego nazwe handlowag, numer katalogowy i nazwe producenta.

7. W Formularzu asortymentowo-cenowym nalezy zaznaczy¢ czy dany produkt leczniczy/wyréb medyczny jest
refundowany zgodnie z ustawg z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekdw, srodkdw spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobéw medycznych (Dz. U. Nr 122 poz. 696).

Kryteria udzielenia zaméwienia

Kryteria okreslone ponizej

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin dostawy / Waga: 2.00
Cena - Waga: 98

Szacunkowa warto$é

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

Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach
Opcje: nie
Informacje na temat katalogéw elektronicznych

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

Informacje dodatkowe

Sposéb realizacji przedmiotu zamowienia oraz warunki gwarancji okresla projekt umowy (zat. 6 do SIWZ).
Warunkiem udziatu w postepowaniu o udzielenie zamodwienia jest wniesienie wadium w kwocie 5300 PLN.
Opis

Nazwa:

2

Czesénr: 2

Dodatkowy kod lub kody CPV

33600000

33652100

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL633

Kod NUTS: PL634

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

Apteka Szpitala (Gdansk, ul. Powstancow Warszawskich 1-2, Gdansk, Al. Jana Pawla 11 50, Gdarisk, Al.
Zwyciestwa 31/32)

Opis zamoéwienia:

1. Peginterferonum alfa-2a, roztwér do wstrzykiwan, 90 pg/0,5ml; 135 pg/0,5ml; 180 ug/0,5 ml- zgodnie z zat. 1
do SIWZ.
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2. Okre$lone w Formularzu asortymentowo-cenowym ilosci sg wielkoScig szacunkowg, uzalezniong od

liczby przyjetych pacjentéw, posiadanych srodkéw finansowych oraz tresci wynegocjowanych kontraktéw z
Narodowym Funduszem Zdrowia.

3. Maksymalny termin dostawy zamowienia czesciowego 3 dni robocze (z uwzglednieniem zapiséw w rozdziale
XVI SIWZ — termin dostawy stanowi jedno z kryteridw oceny ofert).

4. Oferowany przedmiot zaméwienia musi by¢ dopuszczony do obrotu i uzywania zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami prawa.

5. Przedmiot zamowienia musi by¢ zgodny z ustawg z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (t.j. Dz.U.
2z 2017 r. poz. 211) - jezeli dotyczy.

6. W przypadku asortymentu okres$lonego przy pomocy nazw handlowych Zamawiajacy dopuszcza sktadanie
ofert na asortyment réwnowazny pod kazdym wzgledem, tj. sktadu, gramatury, zakresu, spektrum i czasu
dziatania, postaci, funkcji itp. W przypadku asortymentu rownowaznego Wykonawca jest zobowigzany okresli¢
jego nazwe handlowag, numer katalogowy i nazwe producenta.

7. W Formularzu asortymentowo-cenowym nalezy zaznaczy¢ czy dany produkt leczniczy/wyréb medyczny jest
refundowany zgodnie z ustawg z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekdw, srodkdw spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobéw medycznych (Dz. U. Nr 122 poz. 696).

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin dostawy / Waga: 2.00
Cena - Waga: 98
11.2.6) Szacunkowa wartos¢
I1.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow

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
11.2.12) Informacje na temat katalogéw elektronicznych
11.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

[1.2.14) Informacje dodatkowe
Sposéb realizacji przedmiotu zamowienia oraz warunki gwarancji okresla projekt umowy (zat. 6 do SIWZ).
Warunkiem udziatu w postepowaniu o udzielenie zamodwienia jest wniesienie wadium w kwocie 6800 PLN.

11.2) Opis
[1.2.1) Nazwa:
3
Czesénr: 3
[1.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV

33600000
33652100

11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL633
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Kod NUTS: PL634

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

Apteka Szpitala (Gdansk, ul. Powstancow Warszawskich 1-2, Gdansk, Al. Jana Pawta Il 50, Gdansk, Al.
Zwyciestwa 31/32)

[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Rybocyclibum 200mg stata doustna postac leku. Program lekowy B.9- zgodnie z zat. 1 do SIWZ.
2. Okreslone w Formularzu asortymentowo-cenowym ilosci sg wielkoscig szacunkowa, uzalezniong od
liczby przyjetych pacjentéw, posiadanych srodkéw finansowych oraz tresci wynegocjowanych kontraktéw z
Narodowym Funduszem Zdrowia.
3. Maksymalny termin dostawy zamdwienia czesciowego 3 dni robocze (z uwzglednieniem zapiséw w rozdziale
XVI SIWZ — termin dostawy stanowi jedno z kryteridw oceny ofert).
4. Oferowany przedmiot zaméwienia musi by¢ dopuszczony do obrotu i uzywania zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami prawa.
5. Przedmiot zamowienia musi by¢ zgodny z ustawg z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (t.j. Dz.U.
z 2017 r. poz. 211) - jezeli dotyczy.
6. W przypadku asortymentu okreslonego przy pomocy nazw handlowych Zamawiajacy dopuszcza sktadanie
ofert na asortyment rownowazny pod kazdym wzgledem, tj. sktadu, gramatury, zakresu, spektrum i czasu
dziatania, postaci, funkcji itp. W przypadku asortymentu rownowaznego Wykonawca jest zobowigzany okresli¢
jego nazwe handlowa, numer katalogowy i nazwe producenta.
7. W Formularzu asortymentowo-cenowym nalezy zaznaczy¢ czy dany produkt leczniczy/wyréb medyczny jest
refundowany zgodnie z ustawg z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekdw, srodkdw spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobéw medycznych (Dz. U. Nr 122 poz. 696).
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin dostawy / Waga: 2.00
Cena - Waga: 98
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
11.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamo6wienie podlega wznowieniu: nie
[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie
[1.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
11.2.12) Informacje na temat katalogéw elektronicznych
11.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
[1.2.14) Informacje dodatkowe
Sposob realizaciji przedmiotu zamdéwienia oraz warunki gwarancji okre$la projekt umowy (zat. 6 do SIWZ).
Warunkiem udziatlu w postepowaniu o udzielenie zaméwienia jest wniesienie wadium w kwocie 23000 PLN.
11.2) Opis
[1.2.1)  Nazwa:
4
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Czescénr: 4
11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000
33652100
11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL633
Kod NUTS: PL634
Gtéwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Apteka Szpitala (Gdansk, ul. Powstancéw Warszawskich 1-2, Gdansk, Al. Jana Pawta Il 50, Gdansk, Al.
Zwyciestwa 31/32)
[1.2.4)  Opis zamoéwienia:
1. Palbocyclibum 125mg stata doustna postac¢ leku. Program lekowy B.9, Palbocyclibum 100mg stata doustna
postac leku. Program lekowy B.9, Palbocyclibum 75mg stata doustna postac leku. Program lekowy B.9 -
zgodnie z zat. 1 do SIWZ.
2. Okre$lone w Formularzu asortymentowo-cenowym ilosci sg wielkoScig szacunkowa, uzalezniong od
liczby przyjetych pacjentéw, posiadanych srodkéw finansowych oraz tresci wynegocjowanych kontraktéw z
Narodowym Funduszem Zdrowia.
3. Maksymalny termin dostawy zamowienia czesciowego 3 dni robocze (z uwzglednieniem zapiséw w rozdziale
XVI SIWZ — termin dostawy stanowi jedno z kryteridw oceny ofert).
4. Oferowany przedmiot zamdwienia musi by¢ dopuszczony do obrotu i uzywania zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami prawa.
5. Przedmiot zamowienia musi by¢ zgodny z ustawg z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (t.j. Dz.U.
z 2017 r. poz. 211) - jezeli dotyczy.
6. W przypadku asortymentu okre$lonego przy pomocy nazw handlowych Zamawiajgcy dopuszcza skladanie
ofert na asortyment réwnowazny pod kazdym wzgledem, tj. sktadu, gramatury, zakresu, spektrum i czasu
dziatania, postaci, funkcji itp. W przypadku asortymentu rownowaznego Wykonawca jest zobowigzany okresli¢
jego nazwe handlowag, numer katalogowy i nazwe producenta.
7. W Formularzu asortymentowo-cenowym nalezy zaznaczy¢ czy dany produkt leczniczy/wyréb medyczny jest
refundowany zgodnie z ustawg z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekdw, srodkdw spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobéw medycznych (Dz. U. Nr 122 poz. 696).
11.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin dostawy / Waga: 2.00
Cena - Waga: 98
11.2.6) Szacunkowa warto$¢é
[1.2.7)  Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie
11.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie
[1.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
11.2.12) Informacje na temat katalogéw elektronicznych
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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
Sposab realizacji przedmiotu zaméwienia oraz warunki gwarancji okresla projekt umowy (zat. 6 do SIWZ).
Warunkiem udziatlu w postepowaniu o udzielenie zaméwienia jest wniesienie wadium w kwocie 23000 PLN.

11.2) Opis

11.2.1) Nazwa:
5
Czesénr: 5

11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000

I1.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL633
Kod NUTS: PL634
Glowne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Apteka Szpitala (Gdansk, ul. Powstancéw Warszawskich 1-2, Gdansk, Al. Jana Pawta Il 50, Gdansk, Al.
Zwyciestwa 31/32)

[1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Ustekinumabum 130mg, koncentrat do sporzgdzania roztworu do infuzji Program lekowy B.32,
Ustekinumabum 90mg, roztwér do wstrzykiwan w amputko-strzykawce Program lekowy B.32 - zgodnie z zat. 1
do SIWZ.
2. Okreslone w Formularzu asortymentowo-cenowym ilosci sg wielkoscig szacunkowa, uzalezniong od
liczby przyjetych pacjentéw, posiadanych srodkéw finansowych oraz tresci wynegocjowanych kontraktéw z
Narodowym Funduszem Zdrowia.
3. Maksymalny termin dostawy zamdéwienia czesciowego 3 dni robocze (z uwzglednieniem zapiséw w rozdziale
XVI SIWZ — termin dostawy stanowi jedno z kryteridw oceny ofert).
4. Oferowany przedmiot zaméwienia musi by¢ dopuszczony do obrotu i uzywania zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami prawa.
5. Przedmiot zamdwienia musi by¢ zgodny z ustawg z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (t.j. Dz.U.
z 2017 r. poz. 211) - jezeli dotyczy.
6. W przypadku asortymentu okreslonego przy pomocy nazw handlowych Zamawiajacy dopuszcza sktadanie
ofert na asortyment rownowazny pod kazdym wzgledem, tj. sktadu, gramatury, zakresu, spektrum i czasu
dziatania, postaci, funkcji itp. W przypadku asortymentu rownowaznego Wykonawca jest zobowigzany okresli¢
jego nazwe handlowag, numer katalogowy i nazwe producenta.
7. W Formularzu asortymentowo-cenowym nalezy zaznaczy¢ czy dany produkt leczniczy/wyréb medyczny jest
refundowany zgodnie z ustawg z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekdw, srodkdw spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobéw medycznych (Dz. U. Nr 122 poz. 696).

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin dostawy / Waga: 2.00
Cena - Waga: 98

11.2.6) Szacunkowa wartosé

11.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
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11.2.10)

11.2.11)

11.2.12)
11.2.13)

11.2.14)

11.2)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach
Opcje: nie
Informacje na temat katalogéw elektronicznych

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

Informacje dodatkowe

Sposaob realizaciji przedmiotu zamdéwienia oraz warunki gwarancji okre$la projekt umowy (zat. 6 do SIWZ).
Warunkiem udziatu w postepowaniu o udzielenie zaméwienia jest wniesienie wadium w kwocie 47000 PLN.
Opis

Nazwa:

6

Czesé nr: 6

Dodatkowy kod lub kody CPV

33690000

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL633

Kod NUTS: PL634

Gtéwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:

Apteka Szpitala (Gdansk, ul. Powstancéw Warszawskich 1-2, Gdansk, Al. Jana Pawta Il 50, Gdansk, Al.
Zwyciestwa 31/32)

Opis zamoéwienia:

1. Chlorek potasu,391 mg (10 mEq) jonéw potasu tabletki o przedtuzonym uwalnianiu - zgodnie z zal. 1 do
SIWZ.

2. Okreslone w Formularzu asortymentowo-cenowym ilosci sg wielkoscig szacunkowa, uzalezniong od

liczby przyjetych pacjentéw, posiadanych srodkéw finansowych oraz tresci wynegocjowanych kontraktéw z
Narodowym Funduszem Zdrowia.

3. Maksymalny termin dostawy zamdwienia czesciowego 3 dni robocze (z uwzglednieniem zapiséw w rozdziale
XVI SIWZ — termin dostawy stanowi jedno z kryteridw oceny ofert).

4. Oferowany przedmiot zamoéwienia musi by¢ dopuszczony do obrotu i uzywania zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami prawa.

5. Przedmiot zamowienia musi by¢ zgodny z ustawg z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (t.j. Dz.U.
z 2017 r. poz. 211) - jezeli dotyczy.

6. W przypadku asortymentu okreslonego przy pomocy nazw handlowych Zamawiajacy dopuszcza sktadanie
ofert na asortyment rownowazny pod kazdym wzgledem, tj. sktadu, gramatury, zakresu, spektrum i czasu
dziatania, postaci, funkcji itp. W przypadku asortymentu rownowaznego Wykonawca jest zobowigzany okresli¢
jego nazwe handlowa, numer katalogowy i nazwe producenta.

7. W Formularzu asortymentowo-cenowym nalezy zaznaczy¢ czy dany produkt leczniczy/wyréb medyczny jest
refundowany zgodnie z ustawg z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekéw, srodkéw spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobéw medycznych (Dz. U. Nr 122 poz. 696).

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
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Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin dostawy / Waga: 2.00
Cena - Waga: 98

[1.2.6) Szacunkowa wartos¢é
11.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie
[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie
[1.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
[1.2.12) Informacje na temat katalogéw elektronicznych
[1.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze $rodkéw Unii Europejskiej: nie
11.2.14) Informacje dodatkowe
Sposob realizacji przedmiotu zamdéwienia oraz warunki gwarancji okresla projekt umowy (zat. 6 do SIWZ).
Warunkiem udziatlu w postepowaniu o udzielenie zaméwienia jest wniesienie wadium w kwocie 600 PLN.
11.2) Opis
11.2.1) Nazwa:
7
Czesénr: 7
11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33140000
11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL633
Kod NUTS: PL634
Gtéwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Apteka Szpitala (Gdansk, ul. Powstancow Warszawskich 1-2, Gdansk, Al. Jana Pawta Il 50, Gdansk, Al.
Zwyciestwa 31/32)
I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Zmywacz apteczny [1000 g] - zgodnie z zat. 1 do SIWZ.
2. Okre$lone w Formularzu asortymentowo-cenowym ilosci sg wielkoscig szacunkowg, uzalezniong od
liczby przyjetych pacjentéw, posiadanych srodkéw finansowych oraz tresci wynegocjowanych kontraktéw z
Narodowym Funduszem Zdrowia.
3. Maksymalny termin dostawy zamowienia czesciowego 3 dni robocze (z uwzglednieniem zapiséw w rozdziale
XVI SIWZ — termin dostawy stanowi jedno z kryteridw oceny ofert).
4. Oferowany przedmiot zaméwienia musi by¢ dopuszczony do obrotu i uzywania zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami prawa.
5. Przedmiot zamowienia musi by¢ zgodny z ustawg z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (t.j. Dz.U.
z 2017 r. poz. 211) - jezeli dotyczy.
6. W przypadku asortymentu okres$lonego przy pomocy nazw handlowych Zamawiajacy dopuszcza skladanie
ofert na asortyment réwnowazny pod kazdym wzgledem, tj. sktadu, gramatury, zakresu, spektrum i czasu
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dziatania, postaci, funkcji itp. W przypadku asortymentu rownowaznego Wykonawca jest zobowigzany okresli¢
jego nazwe handlowa, numer katalogowy i nazwe producenta.

7. W Formularzu asortymentowo-cenowym nalezy zaznaczy¢ czy dany produkt leczniczy/wyréb medyczny jest
refundowany zgodnie z ustawg z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekéw, Srodkéw spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobéw medycznych (Dz. U. Nr 122 poz. 696).

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin dostawy / Waga: 2.00
Cena - Waga: 98
[1.2.6)  Szacunkowa wartos¢
I1.2.7)  Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamowienie podlega wznowieniu: nie
[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie
11.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
[1.2.12) Informacje na temat katalogéw elektronicznych
[1.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamébwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
[1.2.14) Informacje dodatkowe
Sposaob realizacji przedmiotu zamdwienia oraz warunki gwarancji okresla projekt umowy (zat. 6 do SIWZ).
Warunkiem udziatu w postepowaniu o udzielenie zamowienia jest wniesienie wadium w kwocie 60 PLN.
11.2) Opis
[1.2.1) Nazwa:
8
Czes¢ nr: 8
11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000
11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL633
Kod NUTS: PL634
Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
Apteka Szpitala (Gdansk, ul. Powstancow Warszawskich 1-2, Gdansk, Al. Jana Pawla 11 50, Gdarisk, Al.
Zwyciestwa 31/32)
11.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Roztwér witaminy B1 do podania dozylnego, w dawce 100 mg/2ml - zgodnie z zat. 1 do SIWZ.
2. Okreslone w Formularzu asortymentowo-cenowym ilosci sg wielkoscig szacunkowa, uzalezniong od
liczby przyjetych pacjentéw, posiadanych srodkéw finansowych oraz tresci wynegocjowanych kontraktéw z
Narodowym Funduszem Zdrowia.
3. Maksymalny termin dostawy zamdéwienia czesciowego 3 dni robocze (z uwzglednieniem zapiséw w rozdziale
XVI SIWZ — termin dostawy stanowi jedno z kryteridw oceny ofert).
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4. Oferowany przedmiot zamdwienia musi by¢ dopuszczony do obrotu i uzywania zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami prawa.

5. Przedmiot zamowienia musi by¢ zgodny z ustawg z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (t.j. Dz.U.
z 2017 r. poz. 211) - jezeli dotyczy.

6. W przypadku asortymentu okreslonego przy pomocy nazw handlowych Zamawiajgcy dopuszcza sktadanie
ofert na asortyment rownowazny pod kazdym wzgledem, tj. sktadu, gramatury, zakresu, spektrum i czasu
dziatania, postaci, funkcji itp. W przypadku asortymentu rownowaznego Wykonawca jest zobowigzany okresli¢
jego nazwe handlowa, numer katalogowy i nazwe producenta.

7. W Formularzu asortymentowo-cenowym nalezy zaznaczy¢ czy dany produkt leczniczy/wyréb medyczny jest
refundowany zgodnie z ustawg z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekow, Srodkéw spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobéw medycznych (Dz. U. Nr 122 poz. 696).

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosSci - Nazwa: Termin dostawy / Waga: 2.00
Cena - Waga: 98

[1.2.6)  Szacunkowa wartos¢

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

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

11.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
11.2.12) Informacje na temat katalogéw elektronicznych

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

11.2.14) Informacje dodatkowe
Sposaob realizacji przedmiotu zamdwienia oraz warunki gwarancji okresla projekt umowy (zat. 6 do SIWZ).
Warunkiem udziatu w postepowaniu o udzielenie zamowienia jest wniesienie wadium w kwocie 800 PLN.

11.2) Opis
[1.2.1) Nazwa:
9

Czes¢nr: 9
11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000

11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL633
Kod NUTS: PL634
Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
Apteka Szpitala (Gdansk, ul. Powstancow Warszawskich 1-2, Gdansk, Al. Jana Pawla 11 50, Gdarisk, Al.
Zwyciestwa 31/32)

[1.2.4)  Opis zaméwienia:
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1. Insulina glargine100j.m./ml 5 wstrzykiwaczy x 3ml, Insulina glulizynowa 100j.m./ml, 5 wstrzykiwaczy x 3ml -
zgodnie z zat. 1 do SIWZ.

2. Okreslone w Formularzu asortymentowo-cenowym ilosci sg wielkoscig szacunkowag, uzalezniong od

liczby przyjetych pacjentéw, posiadanych srodkéw finansowych oraz tresci wynegocjowanych kontraktéw z
Narodowym Funduszem Zdrowia.

3. Maksymalny termin dostawy zamowienia czesciowego 3 dni robocze (z uwzglednieniem zapiséw w rozdziale
XVI SIWZ — termin dostawy stanowi jedno z kryteridw oceny ofert).

4. Oferowany przedmiot zamoéwienia musi by¢ dopuszczony do obrotu i uzywania zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami prawa.

5. Przedmiot zamowienia musi by¢ zgodny z ustawg z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (t.j. Dz.U.
z 2017 r. poz. 211) - jezeli dotyczy.

6. W przypadku asortymentu okreslonego przy pomocy nazw handlowych Zamawiajacy dopuszcza sktadanie
ofert na asortyment rownowazny pod kazdym wzgledem, tj. sktadu, gramatury, zakresu, spektrum i czasu
dziatania, postaci, funkcji itp. W przypadku asortymentu rownowaznego Wykonawca jest zobowigzany okresli¢
jego nazwe handlowa, numer katalogowy i nazwe producenta.

7. W Formularzu asortymentowo-cenowym nalezy zaznaczy¢ czy dany produkt leczniczy/wyréb medyczny jest
refundowany zgodnie z ustawg z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekéw, sSrodkéw spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobéw medycznych (Dz. U. Nr 122 poz. 696).

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin dostawy / Waga: 2.00
Cena - Waga: 98

[1.2.6) Szacunkowa wartosé

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

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

11.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
11.2.12) Informacje na temat katalogéw elektronicznych

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

[1.2.14) Informacje dodatkowe
Sposab realizacji przedmiotu zaméwienia oraz warunki gwarancji okresla projekt umowy (zat. 6 do SIWZ).
Warunkiem udziatlu w postepowaniu o udzielenie zaméwienia jest wniesienie wadium w kwocie 20 PLN.

11.2) Opis

11.2.1) Nazwa:
10
Czesc nr: 10

11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000

11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug

07/10/2019 S193 - - Dostawy - Ogtoszenie o zaméwieniu - Procedura otwarta 12 /20
https://ted.europa.eu/ Suplement do Dziennika Urzedowego Unii Europejskiej
TED



Dz.U./S S193
07/10/2019 - - Dostawy - Ogtoszenie o zaméwieniu - Procedura otwarta 13/20
468315-2019-PL

Kod NUTS: PL633
Kod NUTS: PL634
Gléwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Apteka Szpitala (Gdansk, ul. Powstancéw Warszawskich 1-2, Gdansk, Al. Jana Pawta Il 50, Gdansk, Al.
Zwyciestwa 31/32)

I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Insulina detemir 100j.m./ml 5x3ml - zgodnie z zat. 1 do SIWZ.
2. Okre$lone w Formularzu asortymentowo-cenowym ilosci sg wielkoscig szacunkowa, uzalezniong od
liczby przyjetych pacjentéw, posiadanych srodkéw finansowych oraz tresci wynegocjowanych kontraktow z
Narodowym Funduszem Zdrowia.
3. Maksymalny termin dostawy zaméwienia czesciowego 3 dni robocze (z uwzglednieniem zapiséw w rozdziale
XVI SIWZ — termin dostawy stanowi jedno z kryteridw oceny ofert).
4. Oferowany przedmiot zamdéwienia musi by¢ dopuszczony do obrotu i uzywania zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami prawa.
5. Przedmiot zamowienia musi by¢ zgodny z ustawg z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (t.j. Dz.U.
z 2017 r. poz. 211) - jezeli dotyczy.
6. W przypadku asortymentu okreslonego przy pomocy hazw handlowych Zamawiajgcy dopuszcza sktadanie
ofert na asortyment rownowazny pod kazdym wzgledem, tj. sktadu, gramatury, zakresu, spektrum i czasu
dziatania, postaci, funkcji itp. W przypadku asortymentu rownowaznego Wykonawca jest zobowigzany okresli¢
jego nazwe handlowa, numer katalogowy i nazwe producenta.
7. W Formularzu asortymentowo-cenowym nalezy zaznaczy¢ czy dany produkt leczniczy/wyréb medyczny jest
refundowany zgodnie z ustawg z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekéw, srodkdw spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobéw medycznych (Dz. U. Nr 122 poz. 696).

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin dostawy / Waga: 2.00
Cena - Waga: 98

11.2.6) Szacunkowa warto$¢

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

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

[1.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
11.2.12) Informacje na temat katalogéw elektronicznych

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

[1.2.14) Informacje dodatkowe
Sposéb realizacji przedmiotu zamowienia oraz warunki gwarancji okresla projekt umowy (zat. 6 do SIWZ).
Warunkiem udziatu w postepowaniu o udzielenie zamowienia jest wniesienie wadium w kwocie 90 PLN.

11.2) Opis

[1.2.1) Nazwa:
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11
Czesé nr: 11
11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000
11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL633
Kod NUTS: PL634
Gtéwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Apteka Szpitala (Gdansk, ul. Powstancéw Warszawskich 1-2, Gdansk, Al. Jana Pawta Il 50, Gdansk, Al.
Zwyciestwa 31/32)
[1.2.4)  Opis zamoéwienia:
1. 50 % Glukoza, roztwor do infuzji 3000ml, 50 % Glukoza, roztwér do infuzji 500ml - zgodnie z zat. 1 do SIWZ.
2. Okreslone w Formularzu asortymentowo-cenowym ilosci sg wielkoscig szacunkowa, uzalezniong od
liczby przyjetych pacjentéw, posiadanych srodkéw finansowych oraz tresci wynegocjowanych kontraktéw z
Narodowym Funduszem Zdrowia.
3. Maksymalny termin dostawy zaméwienia czesciowego 3 dni robocze (z uwzglednieniem zapiséw w rozdziale
XVI SIWZ — termin dostawy stanowi jedno z kryteriow oceny ofert).
4. Oferowany przedmiot zamdwienia musi by¢ dopuszczony do obrotu i uzywania zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami prawa.
5. Przedmiot zaméwienia musi by¢ zgodny z ustawg z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (t.j. Dz.U.
z 2017 r. poz. 211) - jezeli dotyczy.
6. W przypadku asortymentu okreslonego przy pomocy nazw handlowych Zamawiajacy dopuszcza sktadanie
ofert na asortyment rownowazny pod kazdym wzgledem, tj. sktadu, gramatury, zakresu, spektrum i czasu
dzialania, postaci, funkcji itp. W przypadku asortymentu rownowaznego Wykonawca jest zobowigzany okresli¢
jego nazwe handlowg, numer katalogowy i nazwe producenta.
7. W Formularzu asortymentowo-cenowym nalezy zaznaczy¢ czy dany produkt leczniczy/wyréb medyczny jest
refundowany zgodnie z ustawg z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekéw, sSrodkéw spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobéw medycznych (Dz. U. Nr 122 poz. 696).
[1.2.5)  Kryteria udzielenia zamoéwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin dostawy / Waga: 2.00
Cena - Waga: 98
[1.2.6) Szacunkowa wartos¢
11.2.7)  Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 12
Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie
[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie
11.2.11) Informacje o opcjach
Opcje: nie
[1.2.12) Informacje na temat katalogéw elektronicznych
11.2.13) Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamébwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
07/10/2019 S193 - - Dostawy - Ogtoszenie o zaméwieniu - Procedura otwarta 14 /20
https://ted.europa.eu/ Suplement do Dziennika Urzedowego Unii Europejskiej

TED



Dz.U./S S193
07/10/2019 - - Dostawy - Ogtoszenie o zaméwieniu - Procedura otwarta 15/20
468315-2019-PL

[1.2.14) Informacje dodatkowe
Sposbb realizacji przedmiotu zamoOwienia oraz warunki gwarancji okresla projekt umowy (zat. 6 do SIWZ).
Warunkiem udziatu w postepowaniu o udzielenie zamowienia jest wniesienie wadium w kwocie 1900 PLN.

11.2) Opis
I1.2.1) Nazwa:
12

Czesc nr: 12
11.2.2) Dodatkowy kod lub kody CPV
33600000

11.2.3) Miejsce Swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL633
Kod NUTS: PL634
Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
Apteka Szpitala (Gdansk, ul. Powstancow Warszawskich 1-2, Gdansk, Al. Jana Pawta Il 50, Gdansk, Al.
Zwyciestwa 31/32)

I1.2.4)  Opis zaméwienia:
1. Nusinersen 12mg roztwér do wstrzykiwan, 1 fiol. 5ml. Program lekowy B.102 - zgodnie z zat. 1 do SIWZ.
2. Okreslone w Formularzu asortymentowo-cenowym ilosci sg wielkoscig szacunkowa, uzalezniong od
liczby przyjetych pacjentéw, posiadanych srodkéw finansowych oraz tresci wynegocjowanych kontraktéw z
Narodowym Funduszem Zdrowia.
3. Maksymalny termin dostawy zamdwienia czesciowego 3 dni robocze (z uwzglednieniem zapiséw w rozdziale
XVI SIWZ — termin dostawy stanowi jedno z kryteridw oceny ofert).
4. Oferowany przedmiot zamoéwienia musi by¢ dopuszczony do obrotu i uzywania zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami prawa.
5. Przedmiot zamowienia musi by¢ zgodny z ustawg z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (t.j. Dz.U.
z 2017 r. poz. 211) - jezeli dotyczy.
6. W przypadku asortymentu okreslonego przy pomocy nazw handlowych Zamawiajacy dopuszcza sktadanie
ofert na asortyment rownowazny pod kazdym wzgledem, tj. sktadu, gramatury, zakresu, spektrum i czasu
dziatania, postaci, funkcji itp. W przypadku asortymentu rownowaznego Wykonawca jest zobowigzany okresli¢
jego nazwe handlowa, numer katalogowy i nazwe producenta.
7. W Formularzu asortymentowo-cenowym nalezy zaznaczy¢ czy dany produkt leczniczy/wyréb medyczny jest
refundowany zgodnie z ustawg z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekéw, sSrodkéw spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobéw medycznych (Dz. U. Nr 122 poz. 696).

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin dostawy / Waga: 2.00
Cena - Waga: 98

[1.2.6) Szacunkowa wartosé

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

[1.2.10) Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie
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11.2.11)

11.2.12)
11.2.13)

11.2.14)

11.2)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

Informacje o opcjach
Opcje: nie
Informacje na temat katalogéw elektronicznych

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

Informacje dodatkowe

Sposbb realizacji przedmiotu zamowienia oraz warunki gwarancji okresla projekt umowy (zat. 6 do SIWZ).
Warunkiem udziatu w postepowaniu o udzielenie zamowienia jest wniesienie wadium w kwocie 59000 PLN.
Opis

Nazwa:

13

Czes¢ nr: 13

Dodatkowy kod lub kody CPV

33692500

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL633

Kod NUTS: PL634

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

Apteka Szpitala (Gdansk, ul. Powstancow Warszawskich 1-2, Gdansk, Al. Jana Pawta Il 50, Gdansk, Al.
Zwyciestwa 31/32)

Opis zamoéwienia:

1. Aqua pro injectione 10ml, amputki, 10 % NaCl 10ml, amputki - zgodnie z zat. 1 do SIWZ.

2. Okreslone w Formularzu asortymentowo-cenowym ilosci sg wielkoscig szacunkowa, uzalezniong od

liczby przyjetych pacjentéw, posiadanych srodkéw finansowych oraz tresci wynegocjowanych kontraktéw z
Narodowym Funduszem Zdrowia.

3. Maksymalny termin dostawy zamdwienia czesciowego 3 dni robocze (z uwzglednieniem zapiséw w rozdziale
XVI SIWZ — termin dostawy stanowi jedno z kryteridw oceny ofert).

4. Oferowany przedmiot zaméwienia musi by¢ dopuszczony do obrotu i uzywania zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami prawa.

5. Przedmiot zamdwienia musi by¢ zgodny z ustawg z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (t.j. Dz.U.
z 2017 r. poz. 211) - jezeli dotyczy.

6. W przypadku asortymentu okreslonego przy pomocy nazw handlowych Zamawiajacy dopuszcza sktadanie
ofert na asortyment rownowazny pod kazdym wzgledem, tj. sktadu, gramatury, zakresu, spektrum i czasu
dziatania, postaci, funkcji itp. W przypadku asortymentu rownowaznego Wykonawca jest zobowigzany okresli¢
jego nazwe handlowag, numer katalogowy i nazwe producenta.

7. W Formularzu asortymentowo-cenowym nalezy zaznaczy¢ czy dany produkt leczniczy/wyréb medyczny jest
refundowany zgodnie z ustawg z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekdw, srodkdw spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobéw medycznych (Dz. U. Nr 122 poz. 696).

[1.2.5)  Kryteria udzielenia zaméwienia
Kryteria okreslone ponizej
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin dostawy / Waga: 2.00
Cena - Waga: 98
[1.2.6) Szacunkowa wartosé
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11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.12)
11.2.13)

11.2.14)

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesiacach: 24

Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie skltadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje na temat katalogéw elektronicznych

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

Informacje dodatkowe

Sposab realizacji przedmiotu zaméwienia oraz warunki gwarancji okresla projekt umowy (zat. 6 do SIWZ).
Warunkiem udziatlu w postepowaniu o udzielenie zaméwienia jest wniesienie wadium w kwocie 4600 PLN.

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

I.1) Warunki udziatu

l11.L1.1) Zdolno$¢ do prowadzenia dziatalno$ci zawodowej, w tym wymogi zwigzane z wpisem do rejestru
zawodowego lub handlowego
Wykaz i krétki opis warunkéw:
Zamawiajgcy uzna warunek za spetniony, jezeli wykonawca przedtozy aktualne zezwolenie na prowadzenie
dzialalnosci objetej przedmiotem zamowienia, tj. zezwolenie na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej
albo zezwolenie na wytwarzanie, jezeli wykonawca jest wytwdrca lub odpowiednio w przypadku wykonawcy
prowadzgcego sktad konsygnacyjny — zezwolenie na prowadzenie sktadu zawierajace uprawnienia w zakresie
obrotu produktami leczniczymi, zgodnie z ustawg Prawo farmaceutyczne — jezeli dotyczy

[11.L1.2) Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Wykaz i krétki opis kryteriow kwalifikacji:
Zamawiajgcy nie wyznacza szczego6towego warunku w tym zakresie.

I11.1.3) Zdolnos$¢€ techniczna i kwalifikacje zawodowe
Wykaz i krétki opis kryteriow kwalifikaciji:
Zamawiajgcy nie wyznacza szczegétowego warunku w tym zakresie.

[11.1.5) Informacje o zaméwieniach zastrzezonych

11.2) Warunki dotyczace zaméwienia

[11.2.2)  Warunki realizacji umowy:
Zgodnie z zatgcznikiem 6 do SIWZ.

[11.2.3) Informacje na temat pracownikéw odpowiedzialnych za wykonanie zamdéwienia

Sekcja IV: Procedura

IV.1) Opis

IV.1.1) Rodzaj procedury
Procedura otwarta

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

IV.1.4) Zmniejszenie liczby rozwigzan lub ofert podczas negocjacji lub dialogu

IV.1.6) Informacje na temat aukcji elektronicznej

IV.1.8) Informacje na temat Porozumienia w sprawie zaméwien rzadowych (GPA)
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IV.2)
IV.2.1)
IV.2.2)

IV.2.3)

IV.2.4)

IV.2.6)

IV.2.7)

Zamowienie jest objete Porozumieniem w sprawie zamdwien rzgdowych: nie
Informacje administracyjne
Poprzednia publikacja dotyczaca przedmiotowego postepowania

Termin skitadania ofert lub wnioskéw o dopuszczenie do udziatu
Data: 08/11/2019
Czas lokalny: 10:00

Szacunkowa data wystania zaproszen do skitadania ofert lub do udziatu wybranym kandydatom

Jezyki, w ktérych mozna sporzadzac oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziatu:
Polski

Minimalny okres, w ktérym oferent bedzie zwigzany ofertg
Oferta musi zachowa¢ waznos¢ do: 06/01/2020

Warunki otwarcia ofert

Data: 08/11/2019

Czas lokalny: 11:00

Miejsce:

Copernicus PL, Gdansk, Al. Jana Pawta Il 50, Dziat Zaméwien Publicznych, poziom (minus) -1 pok. nr 080 za
pomoca platformy zakupowej poprzez odszyfrowanie ofert.

Sekcja VI: Informacje uzupetniajace

VI.1)

VI.2)

VI.3)

Informacje o powtarzajagcym sie charakterze zamoéwienia
Jest to zamodwienie o charakterze powtarzajgcym sie: nie

Informacje na temat proceséw elektronicznych
Akceptowane beda faktury elektroniczne

Informacje dodatkowe:

1. O udzielenie zamo6wienia moga sie ubiega¢ wykonawcy, ktérzy: — Nie podlegaja wykluczeniu z
postepowania z powodu jednej z okolicznosci wskazanych w art. 24 ust.1 ustawy Prawo zaméwien
publicznych(uPzp). Zamawiajacy nie przewiduje wykluczenia Wykonawcy na podstawie art. 24 ust. 5 uPzp,

— Spetniaja warunki udziatu w postepowaniu, o ktérych mowa w pkt 111.1.) niniejszego ogtoszenia -Zamawiajacy
nie okreslit szczegbétowych warunkdw.

2. Oswiadczenia lub dokumenty na potwierdzenie spetniania warunkéw udziatu w postepowaniu, brak podstaw
do wykluczenia oraz ze oferowane dostawy spetniajg wymagania okreslone przez Zamawiajacego:

2.1. JEDZ (Jednolity Europejski Dokument Zaméwienia)

2.2. Oswiadczenie o grupie kapitatowej — sktadane w terminie 3 dni od dnia zamieszczenia na stronie
internetowej (https://platformazakupowa.pl/copernicus) informaciji, o ktérej mowa w art. 86 ust. 5 uPzp.

2.3. Oswiadczenia lub dokumenty na potwierdzenie spetniania warunkéw udziatu w postepowaniu oraz brak
podstaw wykluczenia, do ztozenie ktérych Zamawiajgcy wezwie Wykonawce, ktérego oferta zostata najwyzej
oceniona, w wyznaczonym terminie (nie krétszym niz 10 dni):

1) informacji z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie okreSlonym w art. 24 ust. 1 pkt. 13, 14 i 21 ustawy PZP,
wystawiong nie wczesniej niz 6 miesiecy przed uptywem terminu sktadania ofert.

2) oswiadczenia wykonawcy o braku wydania wobec niego prawomocnego wyroku sadu lub ostatecznej decyzji
administracyjnej o zaleganiu z uiszczaniem podatkéw, optat lub sktadek na ubezpieczenia spoteczne lub
zdrowotne albo — w przypadku wydania takiego wyroku lub decyzji — dokumentdéw potwierdzajgcych dokonanie
ptatnosci tych naleznosci wraz z ewentualnymi odsetkami lub grzywnami lub zawarcie wiazacego porozumienia
w sprawie sptat tych naleznosci — zatacznik nr 3 do SIWZ;
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3) oswiadczenia wykonawcy o braku orzeczenia wobec niego tytulem Srodka zapobiegawczego zakazu
ubiegania sie 0 zaméwienia publiczne — zatacznik nr 3 do SIWZ;

4) oswiadczenia wykonawcy méwigce o tym, ze oferowane wyroby spetniajg warunki wprowadzenia do obrotu
medycznego i uzywania okreslone w ustawie z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (t.j. Dz.U. z 2017
r. poz. 211) - zatgcznik nr 5 do SIWZ — jezeli dotyczy.

5) aktualnag koncesje lub zezwolenie o ktérym mowa w § VIl ust 1 pkt 2a) SIWZ — jezeli dotyczy,

6) w razie watpliwosci, czy oferowane dostawy spetniajg wymagania okre$lone przez Zamawiajgcego —
Zamawiajacy zastrzega sobie mozliwos¢ zadania:karty charakterystyki produktu leczniczego lub badan
stabilnosci fizyko-chemicznych potwierdzonych przez akredytowane laboratoria,

7) Dokumenty skladane przez Wykonawcow zagranicznych:

— 1) Wykonawca majacy siedzibe lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej
zamiast dokumentow, o ktérych mowa w § IX ust. 3 pkt. 1) (Informacja z Krajowego Rejestru Karnego), sklada
informacje z odpowiedniego rejestru albo, w przypadku braku takiego rejestru, inny réwnowazny dokument
wydany przez wtasciwy organ sadowy lub administracyjny kraju, w ktéorym Wykonawca ma siedzibe lub miejsce
zamieszkania lub miejsce zamieszkania ma osoba, ktorej dotyczy informacja albo dokument, w zakresie
okreSlonym w art. 24 ust. 1 pkt. 13, 14 i 21 ustawy Pzp. Dokumenty ww. powinny by¢ wystawione nie wczesniej
niz 6 miesiecy przed uptywem terminu sktadania ofert,

— Szczegotowe informacje nt. dokumentéw sktadanych przez Wykonawcow zagranicznych znajduja sie8IX
ust. 3.3 SIWZ oraz w § 7 i 8 Rozporzadzenia Ministra Rozwoju z dnia 26.7.2016 r. w sprawie rodzajow
dokumentoéw,jakich moze zgda¢ zamawiajacy od wykonawcy w postepowaniu o udzielenie zamoéwienia.

3. Wadium:

— Warunkiem udziatu w postepowaniu o udzielenie zaméwienia jest wniesienie wadium w prawidtowej
wysokosci,

— Wadium dla ofert catkowitych wynosi: 172.170,00 PLN, a dla ofert czesciowych (nr pakietu - wartos¢
wadium /PLN/): 1 - 5300, 2 - 6800, 3 - 23000, 4-23000, 5-47000, 6-600, 7-60, 8-800, 9-20, 10-90, 11-1900,
12-59000, 13- 4600.

V1.4) Procedury odwotawcze
VI.4.1) Organ odpowiedzialny za procedury odwotawcze
Prezes Krajowej Izby Odwotawczej
ul. Postepu 17A
Warszawa
02-676
Polska
Tel.: +48 224587801
E-mail: odwolania@uzp.gov.pl
Faks: +48 224587800
Adres internetowy: http://uzp.gov.pl
VI.4.2) Organ odpowiedzialny za procedury mediacyjne
Prezes Krajowej Izby Odwotawczej
Warszawa
Polska
Adres internetowy: www.uzp.gov.pl
VI1.4.3) Sktadanie odwotan
Doktadne informacje na temat terminéw skladania odwotan:
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V1.4.4)

VL.5)

1. Wykonawcom, a takze innym podmiotom, jezeli ma lub miat interes w uzyskaniu danego zamowienia

oraz poniost lub moze ponies¢ szkode w wyniku naruszenia przez Zamawiajgcego przepiséw ustawy
Pzp,przystuguja srodki ochrony prawnej okreslone w dziale VI ustawy Prawo zaméwien publicznych. 2.
Odwotanie przystuguje wytgcznie od niezgodnej z przepisami ustawy czynnosci Zamawiajgcego podjetej w
postepowaniu o udzielenie zamdéwienia lub zaniechania czynnosci, do ktérej Zamawiajacy jest zobowigzany

na podstawie ustawy. 3. Odwotanie powinno wskazywac czynnos¢ lub zaniechanie Zamawiajacego, ktorej
zarzuca sie niezgodno$¢ z przepisami ustawy, zawierac¢ zwiezte przedstawienie zarzutow, okresla¢ zgdanie
oraz wskazywac okolicznosci faktyczne prawne uzasadniajace wniesienie odwotania. 4. Odwotanie wnosi sie do
Prezesa Izby w formie pisemnej lub w postaci elektronicznej, podpisane bezpiecznym podpisem elektronicznym
weryfikowanym przy pomocy waznego kwalifikowanego certyfikatu lub réwnowaznego $rodka, spetniajgcego
wymagania dla tego rodzaju podpisu. 5. Odwotujacy przesyta kopie odwotania Zamawiajgcemu przed uptywem
terminu do wniesienia odwotania w taki sposdb, aby mogt on zapoznac sie z jego trescig przed uptywem tego
terminu. 6. Domniemywa sie, iz Zamawiajacy mogt zapoznac sie z trescig odwotania przed uptywem terminu

do jego wniesienia, jezeli przestanie jego kopii nastgpito przed uptywem terminu do jego wniesienia przy uzyciu
srodkéw komunikacji elektronicznej. 7. Wykonawca moze w terminie przewidzianym do wniesienia odwotania
poinformowaé Zamawiajgcego oniezgodnej z przepisami ustawy czynnosci podjetej przez niego lub zaniechaniu
czynnosci, do ktorej jest onzobowigzany na podstawie ustawy, na ktére nie przystuguje odwotanie na podstawie
art. 180 ust. 2 ustawy Pzp. 8. W przypadku uznania zasadnosci przekazanej informacji Zamawiajgcy powtarza
czynnos$¢ albo dokonujeczynnosci zaniechanej, informujac o tym Wykonawcow w sposéb przewidziany w
ustawie dla tej czynnosci. 9. Odwotanie wnosi sie w terminie 10 dni od dnia przestania informacji o czynnosci
Zamawiajgcego stanowigcejpodstawe jego wniesienia — jezeli zostaly przestane w sposob okreslony w art.

180 ust. 5 zdanie 2 albo wterminie 15 dni — jezeli zostaly przestane w inny sposéb — w przypadku gdy wartosé
zaméwienia jest réwna lubprzekracza kwoty okreslone w przepisach wydanych na podstawie art. 11 ust. 8
ustawy Pzp. 10. Pozostate postanowienia dotyczgce srodkéw ochrony prawnej regulujg przepisy Dziatu VI
ustawy.

Zrédto, gdzie mozna uzyskaé informacje na temat sktadania odwotan
Prezes Krajowej Izby Odwotawczej

ul. Postepu 17A

Warszawa

02-676

Polska

Tel.: +48 224587801

E-mail: odwolania@uzp.gov.pl

Faks: +48 224587800

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

Data wystania niniejszego ogtoszenia:
03/10/2019
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