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I. Nazwa i adres Zamawiajacego.

Szpital dla Nerwowo i Psychicznie Chorych imienia Stanistawa Kryzana

ul. Skarszewska 7, 83-200 Starogard Gdanski
NIP : 592-18-67-506
REGON : 000293611

Tel. (58) 56 20 600
Fax (58) 56 23 650

Strona internetowa — www.kocborowo.pl

Godziny pracy administracji Szpitala : 7% - 14°° od poniedziatku do pigtku.

II. Tryb udzielenia zamdéwienia publicznego.

1. Przetarg nicograniczony, na podstawie art. 39 i nast. ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo
Zamowien Publicznych (t.j. Dz. U. z 2019 r. poz. 1843 ze zm.).

2. Warto§¢ zamowienia jest wigksza niz kwoty okreslone w przepisach wydanych na podstawie
art. 11 ust. 8 ustawy PZP.

3. Rodzaj zamo6wienia : dostawa.

4. Niniejsze postgpowanie prowadzone jest w formie elektronicznej za posrednictwem Platformy
zakupowej dostepnej pod adresem strony internetowej https://platformazakupowa.pl/pn/kocborowo

5. Korzystanie z platformy zakupowej przez Wykonawce jest bezptatne.

II1. Opis przedmiotu zamdéwienia.

1. Przedmiotem zamowienia jest dostawa lekow dla Szpitala dla Nerwowo i Psychicznie Chorych im.
St. Kryzana w ilosci, asortymencie oraz wymaganiach okreslonych w zataczniku nr 3 do SIWZ.

2. Zamawiajacy dopuszcza sktadanie ofert czeSciowych. Pod pojeciem oferty czg¢éciowej rozumie si¢
pojedyncze czgsci (pakiety) ustalone w zalaczniku nr 3 do SIWZ. Wykonawca moze ztozy¢ ofertg na
dowolng liczbe czgséci (pakietow) — jedna, kilka lub wszystkie. Zamawiajacy podzielit zamoéwienie na
42 czesci (pakietdw). Zamawiajacy bedzie rozpatrywal postepowanie osobno w kazdym pakiecie.
Wykonawcy zobowigzani sg ztozy¢ oferte na kazdg pozycje w wybranym przez siebie pakiecie. Nie
dopuszcza si¢ sktadania ofert na wybrane pozycje w pakiecie.

3. Dostawy beda nastgpowaé sukcesywnie, w ilo§ci 1 asortymencie, zgodnie z zamowieniami
czgSciowymi Zamawiajgcego. Asortyment wykonawca zobowigzany bedzie dostarczy¢ na wilasny
koszt do Apteki Szpitala.

4. Zamawiajacy nie dopuszcza sktadania ofert wariantowych.

5. Zamawiajacy nie przewiduje udzielania zamoéwien, o ktorych mowa w art. 67 ust 1 pkt 7 ustawy PZP.

6. Zamawiajacy informuje, iz w przedmiotowym postepowaniu o udzielenie zamoéwienia
publicznego zastosowana zostanie tzw. ..procedura odwrécona”, o ktérej mowa w art. 24aa
ustawy Pzp.

7. Kod Wspolnego Stownika Zamowien (CPV): 33600000-6 (produkty farmaceutyczne).

8. Oferowany przedmiot zamowienia musi by¢ dopuszczony do obrotu i uzywania zgodnie z
obowigzujacymi przepisami prawa.

9. W przypadku asortymentu okre$lonego przy pomocy nazw handlowych Zamawiajacy dopuszcza
sktadanie ofert na asortyment rownowazny. Asortyment rownowazny to asortyment o tej samej
nazwie migdzynarodowej, zawierajacy ta sama substancj¢ czynng w tej samej dawce, posiadajacy te
same wilasciwos$ci, wskazania kliniczne i w tej samej postaci. Zamawiajacy z zastrzezeniem ust. 11
dopuszcza zaoferowanie zamiast tabletek — tabletki powlekane lub drazetki lub kapsutki i odwrotnie.
Zamiast fiolek, ampuiki i odwrotnie.

10.Zamawiajacy z zastrzezeniem ust. 11 dopuszcza zlozenie oferty na preparaty konfekcjonowane w
innych ilosciach (inna ilo$¢ tabletek, amputek, kilogramow itp. w opakowaniu) niz okreSlone w
przedmiocie zamdéwienia z odpowiednim przeliczeniem ilosci. W przypadku zaoferowania preparatow
konfekcjonowanych w innych ilo$ciach niz okreslone w przedmiocie zaméwienia Wykonawcy
zobowigzani sg do podania w swojej ofercie ilosci opakowan jak i iloci tabl., amputek, kilogramow
itp. w opakowaniu - tak aby Zamawiajacy mial mozliwos¢ sprawdzenia czy Wykonawca zaoferowat




11.

odpowiedniag wymagang przez Zamawiajgcego ilos¢. W przypadku przeliczania wymaganej przez
Zamawiajacego ilo$ci na proponowane przez Wykonawce opakowania, przeliczona ilo$¢ nie moze by¢
mniejsza niz wymagana przez Zamawiajgcego. W przypadku ilosci utamkowej opakowania,
wynikajacej z odpowiedniego przeliczenia, nalezy zaokragli¢ ,,w gore” do pelnego opakowania.

Zamawiajacy wymaga :

1)

2)
3)
4)
5)
6)
7)
8)
9)
10)
1)
12)
13)

14)
15)
16)
17)
18)
19)

20)
21)
22)

23)
24)
25)
26)
27)

28)
29)

30)
31)
32)
33)

34)
35)
36)
37)

38)

w pak. 1 w poz. 1 zam. wymaga prod. leczniczego zarejestrowanego zgodnie z ChPL
stosowanego w leczeniu przezigbienia i grypy z goraczka, przeciwbdlowo w boélach roéznego
pochodzenia, w RZS,

w pak. 1 w poz. 10, 25, 26 zam. wymaga tabl. z mozliwoscig podziatu na dwie dawki,

w pak. 1 w poz. 22 zam. wymaga opakowan 100 ml,

w pak. 1 w poz. 23 zam. wymaga opakowan 200 ml,

w pak. 3 w poz. 5, 6, 7,13 zam. wymaga tabl. z mozliwos$cig przygotowania zawiesiny doustne;j,
w pak. 3 w poz. 19 zam. wymaga tylko opakowan pojedynczych a 100 ml,

w pak. 4 w poz. 13 zam. wymaga tabl. o przedt. uwalnianiu,

w pak. 4 w poz. 14,15 zam. wymaga tabl. z mozliwos$cig podziatu na dwie dawki,

w pak. 4 w poz. 16,17 zam. wymaga opakowan zawierajacych max 30 tabletek,

w pak. 6 w poz. 19, 20 zam. wymaga tabl. rozp. w jamie ustnej,

w pak. 6 w poz. 22, 24 zam. wymaga tabletek z mozliwoscig podziatu,

w pak. 8 w poz. 6 zam. wymaga opakowan zawierajgcych max 21 tabl.,

w pak. 8 w poz. 7, 8, 9 zam. wymaga tabl. o przedl. uwaln. w opakowaniu zawierajagcym max 28
sztuk,

w pak. 8 w poz. 12 zam. wymaga tabl. z mozliwoscig podziatu,

w pak. 8 w poz. 13 zam. wymaga kaps. o postaci HBS,

w pak. 8 w poz. 14,15 zam. wymaga tabl. do sporz. zaw. doustnej z mozliwoscig podziatu,

w pak. 9 w poz. 2, 3, 4, 5 zam. wymaga tabl. o przedt. uwalnianiu,

w pak. 9 w poz. 15, 16, 17 zam wymaga tabl. z mozliwoscig podziatu,

w pak. 9 w poz. 21, 22, 23 zam. wymaga tabletek/tabletek powlekanych w ilo$ci maksymalnie 30
sztuk w opakowaniu

w pak. 10 w poz. 1, 2 zam. wymaga produktu leczniczego z dodatkowym zarejestrowanym
wskazaniem do podawania doustnego,

w pak. 11 w poz. 3 zam. wymaga tabletek, ktore zgodnie z ChPL mozna podzieli¢ na rowne
dawki,

w pak. 11 w poz. 9, 10, 11 zam. wymaga kaps./tabl. o przedt. uwalnianiu w opakowaniu
zawierajgcym max 28 szt.

w pak. 12 w poz. 3 zam. wymaga opakowania jednostkowego 10 g,

w pak. 12 w poz. 12 zam. wymaga opakowania jednostkowego 5 g,

w pak. 12 w poz. 15 zam. wymaga opakowan a 800 g,

w pak. 12 w poz. 16 zam. wymaga opakowan a 100 g,

w pak. 12 w poz. 18 zam. wymaga aby oferowany produkt byl zarejestrowanym produktem
leczniczym, zam. nie dopuszcza suplementu diety i wyrobu medycznego,

w pak. 12 w poz. 20 zam. wymaga aby substancja byta zapakowana w plastikowg butelke,

w pak. 13 w poz. 18 zam. wymaga opakowan produktu leczniczego pakowanego pojedynczo jako
1 butelka,

w pak. 13 w poz. 24 zam. wymaga opakowania a 30 g,

w pak. 13 w poz. 40 zam. wymaga opakowania a 40 g,

w pak. 13 w poz. 41 zam. wymaga opakowania a 400 g,

w pak. 14 w poz. 7,13, 14,15,16,17, 30, 31, 34, 35, 42 zam. wymaga wylacznie zarejestrowanych
produktéw leczniczych, zam. nie dopuszcza suplementow diety, ani wyrobow medycznych,

w pak. 14 w poz. 45 zam. wymaga zaoferowania produktu w postaci aplikatora harmonijkowego,
w pak. 15 w poz. 8, 9, 18, 19, 20 zam. wymaga opakowan zawierajacych max 28 kaps./ tabletek,
w pak. 15 w poz. 13, 14, 15 zam. wymaga zaoferowania tabl. uleg. rozpadowi w jamie ustnej w
opakowaniu zawierajagcym max 30 sztuk w opakowaniu,

w pak. 16 w poz. 3 zam. wymaga wylacznie zaoferowania zarejestrowanego produktu
leczniczego, zam. nie dopuszcza suplementow diety, ani wyrobéw medycznych,

w pak. 17 w poz. 1 zam. wymaga zaoferowania wylgcznie zarejestrowanego produktu
leczniczego, zam. nie dopuszcza suplementow diety, ani wyrobow medycznych,



39) wpak. 17 w poz. 2 zam. wymaga opakowan zawierajacych max 10 tabletek,

40) w pak. 21 w poz. 1 zam. wymaga opakowan zawierajgcych max 10 amputek,

41) wpak.21 wpoz.319 zam. wymaga opakowan zawierajgcych max 60 dawek ,

42) w pak. 26 w poz. 1 i 2 zam. wymaga zaoferowania opakowan zawierajacych max 30 kapsutek w
opakowaniu,

43) wpak. 27 wpoz. 1, 2, 3, 4 zam. wymaga zaoferowania tabl. uleg. rozpadowi w jamie ustnej,

44) w pak. 28 w poz. 3, 11, 12 zam. wymaga tabletek z mozliwo$cig podzialu na dwie dawki,

45) w pak. 28 w poz. 13, 14, 15, 16 zam. wymaga zaoferowania tabl. uleg. rozpadowi w jamie ustnej,

46) w pak. 28 w poz. 21 zam. wymaga tabl. o przedtuzonym uwalnianiu,

47) w pak. 28 w poz. 22, 23 zam. wymaga tabletek powlekanych o przedluzonym uwalnianiu,

48) w pak. 31 wpoz. 8, 9, 10, 42 zam. wymaga tabl. z mozliwo$cia podziatu,

49) w pak. 31 w poz. 41 zam. wymaga amputek pakowanych w opakowaniu jednostkowym po jedne;j
ampulce,

50) wpak.32 wpoz. 1,2, 3, 4 zam. wymaga zaoferowania tabl./kaps. o przedtuzonym uwalnianiu,

51) wpak. 33 w poz. 4 zam. wymaga zaoferowania tabletek dojelitowych,

52) wpak. 33 w poz. 5 zam. wymaga zaoferowania tabl. o przedt. uwalnianu,

53) w pak. 33 w poz. 14 zam. wymaga opakowan jednostkowych zawierajacych max 100 sztuk
tabletek w opakowaniu,

54) wpak. 34 w poz. 1, 4, 5, 20 zam. wymaga zaoferowania zarejestrowanego produktu leczniczego,
zam. nie dopuszcza suplementéw diety, ani wyrobéw medycznych,

55) wpak. 34 w poz. 7 zam. wymaga aby opakowanie zawieralo 100 tabletek,

56) w pak. 34 w poz. 14 zam. wymaga opakowan zawierajgcych max 5 ampulek,

57) w pak. 35 w poz. 2 zam. wymaga zaoferowania opakowan zawierajagcych max 28 sztuk tabl.
powl.,

58) w pak. 38 w poz. 7, 9, 11 zam. wymaga zarejestrowanego produktu leczniczego, zam. nie
dopuszcza suplementow diety, ani wyrobow medycznych,

59) w pak. 38 w poz. 12 zam. wymaga zaoferowania produktu pakowanego pojedynczo,

60) w pak. 38 w poz. 22 zam. wymaga zaoferowania opakowan po 4 saszetki,

61) w pak. 38 w poz. 23 zam. wymaga zaoferowania tabletek lub tabletek do zucia,

62) w pak. 38 w poz. 24 zam. wymaga zaoferowania tabl. dojelitowych,

63) w pak. 39 w poz. 2 zam. wymaga tabl. o zmodyf. uwaln. z mozliwo$cia podzialu na dwie dawki,

64) w pak. 40 w poz. 2 zam. wymaga kaps. o zmodyfikowanym uwalnianiu,

65) w pak. 40 w poz. 3, 4 zam. wymaga zaoferowania tabl. o przedt. uwalnianiu,

12. Zamawiajacy dopuszcza wycene leku za opakowanie a nie za sztukg, mg, ml etc. W takim przypadku
Wykonawcy zobowigzani sg do podania w swojej ofercie ilosci opakowan jak i iloSci sztuk w
opakowaniu- tak aby Zamawiajagcy mial mozliwos¢ sprawdzenia czy Wykonawca zaoferowat
odpowiednig ilo$¢ sztuk, mg, ml etc. Przeliczona ilo$¢ nie moze by¢ mniejsza niz wymagana przez
Zamawiajacego. W przypadku ilo$ci utamkowej opakowania, wynikajacej z odpowiedniego
przeliczenia, nalezy zaokragli¢ ,,w gore” do pelnego opakowania.

13. Ilosci podane w ,,Formularzu cenowym na dostawe lekow” zat. nr 3 do SIWZ to ilosci szacunkowe.
Zamawiajacy przy okreslaniu ilosci zamawianych lekow dochowat nalezytej starannosci, kierujgc si¢
dotychczasowym zapotrzebowaniem, jednak faktyczna ilos¢ zakupionych lekow uzalezniona bedzie
od ilosci przypadkow chorych wymagajgcych ich zastosowania, wobec czego - Zamawiajacy
zastrzega sobie prawo dokonania zaméwienia w zmniejszonych ilosciach lub catkowitej rezygnacji z
dokonania zaméwienia niektorych lekow.

14.W formularzu cenowym nalezy wpisa¢ nazwe handlowa zaoferowanego preparatu.

IV. Termin wykonania zamo6wienia.

Zamawiajacy ustala nastepujacy termin wykonania zamowienia: 12 miesiecy od daty zawarcia umowy.



V. Warunki udzialu w postepowaniu.

1.

O udzielenie zamoéwienia moga ubiegac si¢ Wykonawcy, ktorzy :
1) nie podlegaja wykluczeniu (na podst. art. 24 ust. 1 ustawy Pzp)
2) spelniajg warunki udzialu w postepowaniu dotyczace:

a) Kompetencji lub uprawnien do prowadzenia okreSlonej dzialalnosci zawodowej, o ile
wynika to z odrebnych przepiséw;

Warunek ten zostanie spetniony, jezeli Wykonawca przediozy aktualne zezwolenie na prowadzenie
dziatalnosci objetej przedmiotem zamowienia — tj. zezwolenie na prowadzenie hurtowni
farmaceutycznej albo zezwolenie na wytwarzanie, jezeli wykonawca jest wytworcg lub odpowiednio w
przypadku wykonawcy prowadzgcego skiad konsygnacyjny — zezwolenie na prowadzenie skiadu
zawierajgce uprawnienia w zakresie obrotu produktami leczniczymi.

b) Sytuacji ekonomicznej i finansowej.
Zamawiajgcy nie wyznacza szczegotowego warunku w tym zakresie.

¢) zdolnosci technicznej i zawodowej

Zamawiajgcy nie wyznacza szczegotowego warunku w tym zakresie.

W przypadku wykonawcow wspoélnie ubiegajacych si¢ o udzielenie zamowienia, warunki o ktorych
mowa w V 1. 2) niniejszej SIWZ winien spelnié¢ przynajmniej jeden z wykonawcoéw lub wszyscy
wykonawcy, potwierdzajac, ze tacznie spetniajg te warunki.

Wykonawca, ktory podlega wykluczeniu na podstawie art. 24 ust. 1 pkt 13 i 14 oraz 16 — 20, moze
przedstawi¢ dowody na to, ze podjete przez niego S$rodki sg wystarczajace do wykazania jego
rzetelnosci, w szczegolnosci udowodni¢ naprawienie szkody wyrzadzonej przestepstwem lub
przestepstwem skarbowym, zado$C€uczynienie pieni¢zne za doznang krzywd¢ lub naprawienie
szkody, wyczerpujgce wyjasnienie stanu faktycznego oraz wspoélprace z organami Scigania oraz
podjecie konkretnych $§rodkoéw technicznych, organizacyjnych i kadrowych, ktére sa odpowiednie dla
zapobiegania dalszym przestgpstwom lub przestepstwom skarbowym lub nieprawidlowemu
postepowaniu wykonawcy. Przepisu zdania pierwszego nie stosuje si¢, jezeli wobec wykonawcy,
bedacego podmiotem zbiorowym, orzeczono prawomocnym wyrokiem sadu zakaz ubiegania si¢ o
udzielenie zamowienia oraz nie uptynat okre§lony w tym wyroku okres obowigzywania tego zakazu.
Wykonawca nie podlega wykluczeniu, jezeli zamawiajacy, uwzgledniajagc wage 1 szczegodlne
okolicznosci czynu wykonawcy, uzna za wystarczajace dowody przedstawione na podstawie art. 24
ust. 8 ustawy Pzp.

W przypadkach, o ktérych mowa wart. 24 ust. 1 pkt 19 ustawy Pzp, przed wykluczeniem
wykonawcy, zamawiajacy zapewnia temu wykonawcy mozliwo$¢ udowodnienia, ze jego udzialt w
przygotowaniu postgpowania o udzielenie zamowienia nie zaktoci konkurencji. Zamawiajgcy
wskazuje w protokole sposob zapewnienia konkurencji.

Zamawiajacy moze wykluczy¢é Wykonawee na kazdym etapie postgpowania o udzielenie
zamowienia.

V1. Fakultatywne podstawy wykluczenia, o ktorych mowa w art. 24 ust. 5 ustawy PZP

Zamawiajacy nie przewiduje dodatkowych podstaw wykluczenia, o ktorych mowa w art. 24 ust. 5 ustawy
Pzp.

VII. Wykaz o$wiadczen i dokumentow, jakie maja dostarczy¢ Wykonawcy w celu potwierdzenia

spelniania warunkow udzialu w postepowaniu oraz brak podstaw do wykluczenia.

1.

W celu wstepnego wykazania braku podstaw do wykluczenia i spelniania warunkéw udziatu w
postepowaniu, wraz z ofertg nalezy ztozy¢ :

1) aktualne na dzien sktadania ofert o§wiadczenie w postaci Jednolitego Europejskiego Dokumentu

Zamowienia (dalej jako JEDZ), sporzadzonego zgodnie ze wzorem zawartym w zalaczniku nr 2 do SIWZ.
Informacje zawarte w o$wiadczeniu bgda stanowi¢ wstepne potwierdzenie, ze Wykonawca nie
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2)

3)

4)

)

podlega wykluczeniu z postepowania oraz spelnia warunki udziatu w postepowaniu. Oswiadczenie to
Wykonawca sktada w formie Jednolitego Europejskiego Dokumentu Zamoéwienia (zwanego dalej
JEDZ) sporzadzonego zgodnie ze wzorem standardowego formularza okreslonego w rozporzadzeniu
wykonawczym Komisji Europejskiej wydanym na podstawie art. 59 ust. 2 dyrektywy 2014/24/UE.

Informacje zawarte w o$wiadczeniu bgda stanowi¢ wstepne potwierdzenie, ze wykonawca nie
podlega wykluczeniu oraz spelnia warunki udziatu.

Instrukcja wypelniania JEDZ:
Wykonawca powinien pobra¢ ze strony internetowe] https://platformazakupowa.pl/pn/kocborowo z
zaktadki dotyczacej przedmiotowego postepowania, plik w formacie XML o nazwie ,,JEDZ”.

Po pobraniu Wykonawca przechodzi na strone¢ https://espd.uzp.gov.pl gdzie importuje plik JEDZ
Zamawiajacego pobrany ze strony postgpowania.

Po przejsciu procedury na stronie wykonawca pobiera wypeliony JEDZ, nastgpnie podpisuje go
kwalifikowanym podpisem elektronicznym i sktada wraz z oferta.

UWAGA: Zamawiajqcy informuje, iz Wykonawca w czesci 1V formularza JEDZ moze ograniczyé
sie do wypelnienia sekcji ,a” (alfa), i nie musi wypetniaé adnej z pozostalych sekcji czesci 1V dot.
kryteriow kwalifikacji.

W przypadku wspolnego ubiegania si¢ o zamowienie przez Wykonawcow oswiadczenie (JEDZ), o
ktorym mowa w ust. 1 pkt 1), skltada kazdy z Wykonawcdéw wspolnie ubiegajacych si¢ o
zamowienie. O$wiadczenie to ma potwierdzi¢ spelnienie warunkow udziatu w postepowaniu oraz
brak podstaw wykluczenia w zakresie, w ktorym kazdy z Wykonawcoéw wykazuje spetienie
warunkow udzialu w postepowaniu oraz brak podstaw do wykluczenia.

Wykonawca, ktory powotuje si¢ na zasoby innych podmiotow, w celu wykazania braku istnienia
wobec nich podstaw wykluczenia oraz spetnienia warunkéw udziatu w postepowaniu (w zakresie
w jakim powotuje si¢ na ich =zasoby), skltada podpisane kwalifikowalnym podpisem
elektronicznym przez nich o$wiadczenie (JEDZ), o ktorym mowa w ust. 1 pkt 1) dotyczace tych
podmiotow.

Wykonawca, w terminie 3 dni od dnia zamieszczenia na stronie internetowej
https://platformazakupowa.pl/pn/kocborowo, = w  zakladce  dotyczacej  przedmiotowego
postepowania, informacji, o ktérej mowa w art. 86 ust. 5 ustawy Pzp, jest zobowigzany do
przekazania Zamawiajacemu o§wiadczenia o przynaleznosci lub braku przynalezno$ci do tej samej
grupy kapitalowej, o ktorej mowa wart. 24 ust. 1 pkt 23 ustawy Pzp. Wraz ze zlozeniem
oswiadczenia, Wykonawca moze przedstawi¢ dowody, ze powigzania z innym Wykonawcg nie
prowadzg do zaktdcenia konkurencji w postgpowaniu o udzielenie zamdwienia

Wzor oswiadczenia zostanie udostgpniony wraz z informacja o ktérej mowa w art. 86 ust. 5 ustawy
Pzp, o ktorej mowa w art. 86 ust. 5 ustawy PZP (informacja z otwarcia ofert).

Wykonawca, ktoérego oferta zostala najwyzej oceniona w przedmiotowym postepowaniu, celu
potwierdzenia braku podstaw do wykluczenia, na wezwanie Zamawiajacego, zlozy nastepujgce
dokumenty:

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

b. oswiadczenie wykonawcy o braku wydania wobec niego prawomocnego wyroku sqdu lub
ostatecznej decyzji administracyjnej o zaleganiu z uiszczaniem podatkow, optat lub skiadek na
ubezpieczenia spoteczne lub zdrowotne albo - w przypadku wydania takiego wyroku lub decyzji -
dokumentow potwierdzajgcych dokonanie ptatnosci tych naleznosci wraz z ewentualnymi
odsetkami lub grzywnami lub zawarcie wigzgcego porozumienia w sprawie sptat tych naleznosci,
zgodnie z wzorem stanowigcym zatqcznik nr 5 do SIWZ;



c. oswiadczenia wykonawcy o braku orzeczenia wobec niego tytutem srodka zapobiegawczego
zakazu ubiegania si¢ o zamowienia publiczne, zgodnie z wzorem stanowigcym zalgcznik nr 6 do
SIWZ;

6) Wykonawca, ktorego oferta zostala najwyzej oceniona w przedmiotowym postepowaniu, w celu
potwierdzenia spelniania warunkéw udzialu w postepowaniu, na pisemne wezwanie
Zamawiajacego, zlozy nastepujace dokumenty:

a. Aktualne zezwolenie na prowadzenie dzialalnosci objetej przedmiotem zamowienia — tj.
zezwolenie na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej albo zezwolenie na wytwarzanie, jezeli
wykonawca jest wytworcg lub odpowiednio w przypadku wykonawcy prowadzgcego sktad
konsygnacyjny — zezwolenie na prowadzenie skladu zawierajgce uprawnienia w zakresie obrotu
produktami leczniczymi.

7) Wykonawca moze w celu potwierdzenia spelniania warunkow udziatu w postepowaniu, w stosownych
sytuacjach oraz w odniesieniu do konkretnego zamowienia, lub jego czesci, polega¢ na zdolnosciach
technicznych lub zawodowych lub sytuacji finansowej lub ekonomicznej innych podmiotow,
niezaleznie od charakteru prawnego taczacych go z nim stosunkow prawnych.

8) Wykonawca, ktory polega na zdolno$ciach lub sytuacji innych podmiotow, musi udowodnié
zamawiajgcemu, ze realizujgc zamowienie, bedzie dysponowal niezbgdnymi zasobami tych
podmiotow, w szczegélnos$ci przedstawiajac zobowigzanie tych podmiotéw do oddania mu do
dyspozycji niezbednych zasobé6w na potrzeby realizacji zamoéwienia.

9) Zamawiajacy oceni, czy udostepniane wykonawcy przez inne podmioty zdolno$ci techniczne lub
zawodowe lub ich sytuacja finansowa lub ekonomiczna, pozwalaja na wykazanie przez wykonawce
spelniania warunkow udzialu w postepowaniu oraz zbada, czy nie zachodza wobec tego
podmiotu podstawy wykluczenia, o ktorych mowa w art. 24 ust. 1 pkt 13-22.

10) Jezeli zdolnosci techniczne lub zawodowe lub sytuacja ekonomiczna lub finansowa, podmiotu, o
ktorym mowa w pkt 7, nie potwierdzajg spelienia przez wykonawcg¢ warunkow udziatu w
postepowaniu lub zachodza wobec tych podmiotow podstawy wykluczenia, zamawiajacy zada, aby
wykonawca w terminie okreslonym przez zamawiajgcego:

1) zastagpit ten podmiot innym podmiotem lub podmiotami lub
2) zobowigzal si¢ do osobistego wykonania odpowiedniej czg¢sci zamoOwienia, jezeli wykaze
zdolnosci techniczne lub zawodowe lub sytuacj¢ finansowg Iub ekonomiczng, o ktérych mowa w
ust. 7.
11) Jezeli wykonawca ma siedzib¢ lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej
zamiast dokumentow, o ktorych mowa w ust. 1 pkt 5 lit a:

a. sklada informacj¢ z odpowiedniego rejestru albo, w przypadku braku takiego rejestru, inny
rownowazny dokument wydany przez wlasciwy organ sagdowy lub administracyjny kraju, w
ktérym wykonawca ma siedzibg lub miejsce zamieszkania lub miejsce zamieszkania ma osoba,
ktorej dotyczy informacja albo dokument, w zakresie okre§lonym w art. 24 ust. 1 pkt 13, 141 21
ustawy PZP;

12) Dokumenty, o ktorych mowa w pkt 11 lit a powinny by¢ wystawione nie wczesniej niz 6 miesiecy
przed uptywem terminu sktadania ofert.

13) Jezeli w kraju, w ktorym wykonawca ma siedzib¢ lub miejsce zamieszkania lub miejsce
zamieszkania ma osoba, ktorej dokument dotyczy, nie wydaje si¢ dokumentow, o ktorych mowa w
pkt 11, zastepuje si¢ je dokumentem zawierajacym odpowiednio o$wiadczenie wykonawcy, ze
wskazaniem osoby albo 0s6b uprawnionych do jego reprezentacji, lub o$wiadczenie osoby, ktorej
dokument miat dotyczyé, =zlozone przed notariuszem Iub przed organem sadowym,
administracyjnym albo organem samorzgdu zawodowego lub gospodarczego wiasciwym ze
wzgledu na siedzib¢ lub miejsce zamieszkania wykonawcy lub miejsce zamieszkania tej osoby.
Przepis pkt 12 stosuje sig.

14) Wykonawca majacy siedzib¢ na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, w odniesieniu do osoby
majacej miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, ktorej dotyczy dokument
wskazany ust. 1 pkt 5 lit a, sktada dokument, o ktérym mowa pkt 11, w zakresie okre§lonym w art.



24 ust. 1 pkt 14 i1 21 ustawy pzp. Jezeli w kraju, w ktérym miejsce zamieszkania ma osoba, ktorej
dokument miat dotyczy¢, nie wydaje si¢ takich dokumentow, zastgpuje si¢ go dokumentem
zawierajagcym oswiadczenie tej osoby zlozonym przed notariuszem lub przed organem sgdowym,
administracyjnym albo organem samorzadu zawodowego lub gospodarczego wilasciwym ze
wzgledu na miejsce zamieszkania tej osoby. Przepis pkt 12 stosuje si¢.

15) W przypadku watpliwosci co do tresci dokumentu ztozonego przez wykonawce, zamawiajagcy moze
zwrdci¢ si¢ do wlasciwych organow odpowiednio kraju, w ktorym wykonawca ma siedzibe lub
miejsce zamieszkania lub miejsce zamieszkania ma osoba, ktorej dokument dotyczy, o udzielenie
niezbednych informacji dotyczacych tego dokumentu.

16) Jezeli jest to niezbedne do zapewnienia odpowiedniego przebiegu postepowania o udzielenie
zamoOwienia, zamawiajacy moze na kazdym etapie postgpowania wezwacé wykonawcow do ztozenia
wszystkich lub niektdorych o$wiadczen lub dokumentdéw potwierdzajgcych, ze nie podlegaja
wykluczeniu, spetniajg warunki udzialu w post¢gpowaniu, a jezeli zachodzg uzasadnione podstawy
do uznania, ze zlozone uprzednio o$wiadczenia lub dokumenty nie sg juz aktualne, do zlozenia
aktualnych oswiadczen lub dokumentow.

17) Dokumenty lub o$wiadczenia sporzadzone w jezyku obcym bedg sktadane wraz z thumaczeniem na
jezyk polski.

18) W zakresie nie uregulowanym SIWZ, zastosowanie majg przepisy rozporzadzenia Ministra
Rozwoju z dnia 26 lipca 2016 r. w sprawie rodzajow dokumentow, jakich moze zadaé
zamawiajacy od wykonawcy w postgpowaniu o udzielenie zamoéwienia (Dz. U. z 2016 r., poz.
1126 ze zm.).

VIII. Informacje o sposobie porozumiewania si¢ Zamawiajacego z Wykonawcami oraz
przekazywania o§wiadczen lub dokumentéw, a takze wskazanie 0séb uprawnionych
do porozumiewania si¢ z Wykonawcami.

1. Zgodnie z dyspozycjg art. 10a wust. 1 ustawy Pzp, komunikacja miedzy Zamawiajagcym a
Wykonawcami, w szczegdlnosci sktadanie ofert, oswiadczen w tym oswiadczenia sktadanego na
formularzu JEDZ, odbywa si¢ przy uzyciu srodkow komunikacji elektroniczne;.

2. W przedmiotowym postepowaniu o udzielenic zamdéwienia komunikacja miedzy Zamawiajagcym
a Wykonawcami w szczegdlnosci sktadanie ofert, o$wiadczen w tym JEDZ, dokumentow lub
wnioskow 1 zawiadomien oraz skladanie zapytan do tresci SIWZ odbywa si¢ elektronicznie za
posrednictwem platformazakupowa.pl (https://platformazakupowa.pl/pn/kocborowo)

3. Szczegolowe informacje techniczne dotyczace korzystania z Platformy zakupowej znajduja sie
w Instrukcjach dla Wykonawcow udostepnionych pod adresem
https://platformazakupowa.pl/pn/kocborowo, po wybraniu postepowania w zakladce Instrukcje.
(znajdujacej si¢ na dole strony), Natomiast pozostale informacje zawarte na Platformie, a nie
dotyczace technicznego z niej korzystania, nie s wiazace dla wykonawcow.

4. Kazdy uczestnik postepowania ma prawo zwroci¢ si¢ do Zamawiajagcego o wyjasnienie tresci SIWZ.
Zamawiajacy udzieli wyjasnien niezwlocznie, jednak nie p6zniej niz 6 dni przed uptywem terminu
sktadania ofert, pod warunkiem, ze wniosek o wyjasnienie tresci SIWZ wptynat do Zamawiajacego nie
pozniej niz do konca dnia, w ktorym uptywa potowa wyznaczonego terminu sktadania ofert.

5. Zamawiajacy wyznacza nast¢pujgce osoby do kontaktu z wykonawcami :
Alicja Godlewska — Rajca, Artur Panitz, Krystian Narloch

6. W sytuacjach awaryjnych np. w przypadku niedziatania platformazakupowa.pl Zamawiajacy moze
rowniez komunikowaé si¢ z wykonawcami za pomocg poczty elektronicznej k.narloch@kocborowo.pl.
lub a.panitz@kocborowo.pl.

IX. Wymagania dotyczgace wadium.

1. Warunkiem udzialtu w postgpowaniu o udzielenie zamoéwienia jest wniesienie wadium
w prawidlowej wysokos$ci dla danej czes$ci na ktorg Wykonawca sktada oferte. Laczna kwota wadium
dla catego przedmiotu zamowienia wynosi 21 088.00 zl, a dla ofert czgsciowych :




2. W przypadku zlozenia ofert na kilka czesci, kwota wadium stanowi sume wadiéw ustalonych dla
poszczegolnych czesci zamoéwienia.

Nr pakietu (cze$ci) | Wadium
PAKIET 1 1419,00 zt
PAKIET 2 135,00 zt
PAKIET 3 454,00 zt
PAKIET 4 341,00 zt
PAKIET 5 547,00 zt
PAKIET 6 1 325,00 zt
PAKIET 7 1211,00 zt
PAKIET 8 381,00 zt
PAKIET 9 881,00 zt
PAKIET 10 95,00 zt
PAKIET 11 218,00 zt
PAKIET 12 122,00 zt
PAKIET 13 595,00 zt
PAKIET 14 548,00 zt
PAKIET 15 359,00 zt
PAKIET 16 438,00 zt
PAKIET 17 116,00 zt
PAKIET 18 564,00 zt
PAKIET 19 245,00 zt
PAKIET 20 518,00 zt
PAKIET 21 537,00 zt
PAKIET 22 528,00 zt
PAKIET 23 764,00 zt
PAKIET 24 781,00 zt
PAKIET 25 851,00 zt
PAKIET 26 358,00 zt
PAKIET 27 222,00 zt
PAKIET 28 426,00 zt
PAKIET 29 390,00 zt
PAKIET 30 646,00 zt
PAKIET 31 244,00 zt
PAKIET 32 518,00 zt
PAKIET 33 240,00 zt
PAKIET 34 449,00 zt
PAKIET 35 369,00 zt
PAKIET 36 701,00 zt
PAKIET 37 355,00 zt
PAKIET 38 1 501,00 zt
PAKIET 39 33,00 zt
PAKIET 40 86,00 zt
PAKIET 41 572,00 zt
PAKIET 42 5,00 zt

3. Wadium moze by¢ wniesione w jednej lub kilku nastepujacych formach:
a) w pienigdzu,
b) w porgczeniach bankowych lub porgczeniach spotdzielczej kasy oszczedno$ciowo —
kredytowej, z tym ze porgczenie kasy winno by¢ poreczeniem pieni¢znym,
¢) w gwarancjach bankowych,
d) w gwarancjach ubezpieczeniowych,
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10.

1.

e) poreczeniach udzielanych przez podmioty, o ktérych mowa w art. 6b ust. 5 pkt 2 ustawy z
dnia 9 listopada 2000r. o utworzeniu Polskiej Agencji Rozwoju Przedsigebiorczosci (tj. Dz.
U. 2016 poz. 359).

. Wadium wnosi si¢ przed uplywem terminu sktadania ofert.
. Wadium wnoszone w pienigdzu wplaca si¢ przelewem na ponizszy rachunek bankowy

Zamawiajacego w Banku Millennium : 60 1160 2202 0000 0003 2445 4151 z dopiskiem ,,wadium w
postepowaniu na dostawg lekow AG 261 — 11/20”.

. W przypadku wnoszenia wadium w pozostatych formach okreslonych w ust. 3, majgc na wzgledzie

dyspozycje art. 10a ust.1 ustawy Pzp, dokument wadium nalezy zataczy¢ do oferty w oryginale w
postaci elektronicznej. Wniesienie wadium w postaci elektronicznej powinno obejmowaé przekazanie
tego dokumentu w takiej formie w jakiej zostal on ustanowiony przez gwaranta/instytucj¢ poreczajaca
tj. w formie oryginalu, dokument wadialny opatrzony kwalifikowanym podpisem elektronicznym oséb
upowaznionych do jego wystawienia.

. Niewniesienie wadium w wymaganym terminie, w wymaganej wysokosci lub w wymaganej formie(w

tym réwniez na przedtuzenie okresu zwigzania ofertg) skutkuje odrzuceniem oferty Wykonawcy.

. Wadium wnoszone w formie niepieni¢znej powinno by¢é wystawione na Szpital dla Nerwowo i

Psychicznie Chorych im. St. Kryzana, ul. Skarszewska 7, 83-200 Starogard Gdanski.

. Wadium, o ktérym mowa w ust. 6, musi zawieraC zobowiazanie gwaranta lub poreczyciela do

bezwarunkowej zaptaty pelnej kwoty wadium, na kazde jego zadanie w terminie zwigzania ofertg, w
okoliczno$ciach okreslonych w art. 46 ust. 4a i ust. 5 ustawy Pzp.
Wadium musi zabezpiecza¢ oferte w catym okresie zwigzania oferta, ktory wynosi 60 dni od uptywu
terminu sktadania ofert.

Zamawiajacy zwroci wadium dla Wykonawcy na zasadach okreSlonych w art. 46 ustawy PZP.

IX. Termin zwigzania oferta.

. Termin zwigzania oferta w niniejszym post¢powaniu wynosi 60 dni.
. Wykonawca samodzielnie lub na wniosek Zamawiajacego moze przedtuzy¢ termin zwigzania oferta, z

tym ze Zamawiajacy moze tylko raz, co najmniej na 3 dni przed uptywem terminu zwigzania oferta,
zwrécic sie do wykonawcow o wyrazenie zgody na przediuzenie tego terminu o oznaczony okres, nie
dtuzszy jednak niz 60 dni.

. Odmowa wyrazenia zgody, o ktorej mowa w ust. 2, nie powoduje utraty wadium.
. Przedluzenie terminu zwigzania oferta jest dopuszczalne tylko z jednoczesnym przedtuzeniem okresu

waznosci wadium albo, jezeli nie jest to mozliwe, z wniesieniem nowego wadium na przedtuzony
okres zwigzania ofertg. Jezeli przedtuzenie terminu zwigzania ofertg dokonywane jest po wyborze
oferty najkorzystniejszej, obowigzek wniesienia nowego wadium lub jego przedluzenia dotyczy
jedynie wykonawcy, ktorego oferta zostata wybrana jako najkorzystniejsza.

. Bieg terminu zwigzania oferta rozpoczyna si¢ wraz z uptywem terminu sktadania ofert.

X. Opis sposobu przygotowania oferty.

. Oferte sporzadza si¢ w jezyku polskim w postaci elektronicznej pod rygorem niewaznosci.
. Wykonawca sklada oferte wraz z zalacznikami za poSrednictwem platformy zakupowej pod

adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/kocborowo

. Oferta powinna by¢ przygotowana w sposéb czytelny.
. Oferta powinna by¢ sporzadzona, pod rygorem niewazno$ci, w postaci elektronicznej i opatrzona

kwalifikowanym podpisem elektronicznym.

. Formularz Ofertowy, formularz cenowy wraz ze wszystkimi zalagcznikami w tym JEDZ, musi by¢

podpisany kwalifikowanym podpisem elektronicznym przez Wykonawce lub osobg/osoby
upowaznione do reprezentowania Wykonawcy. Petlnomocnictwo powinno okreslaé zakres
umocowania i powinno by¢ dolaczone do oferty, o ile nie wynika ono z innych zalaczonych
dokumentow. Pelnomocnictwo powinno by¢ zlozone w oryginale, podpisane kwalifikowanym
podpisem elektronicznym lub notarialnie poswiadczonej kopii (opatrzonej kwalifikowanym podpisem
elektronicznym).
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6. Elektronicznego po$wiadczenia za zgodno$¢ z oryginatem nalezy dokonac zgodnie z Rozporzadzeniem
Ministra Przedsigbiorczosci i Technologii z dnia 16 pazdziernika2018 r., zmieniajgcym rozporzadzenie
w sprawie rodzajow dokumentow, jakich moze zgda¢ zamawiajacy od wykonawcy w postgpowaniu
o udzielenie zamoéwienia (Dz. U. z 2018, poz. 1993). Dokumenty lub o$wiadczenia, o ktéorych mowa
w Rozporzadzeniu Ministra Rozwoju z dnia 26.07.2016 r., w sprawie rodzajow dokumentow, jakich
moze zada¢ zamawiajacy od wykonawcy w postepowaniu o udzielenie zaméwienia (Dz. U. 2016, poz.
1126), sktadane sa w oryginale w postaci elektronicznego dokumentu lub w elektronicznej kopii
dokumentu lub o§wiadczenia poswiadczonej za zgodno$¢ z oryginatem. Poswiadczenie za zgodnos¢ z
oryginatem elektronicznej kopii dokumentu lub o$wiadczenia, nastepuje przy uzyciu kwalifikowanego
podpisu elektronicznego. Poswiadczenia za zgodno$¢ z oryginatem dokonuje odpowiednio
Wykonawca, podmiot, na ktorego zdolnosciach lub sytuacji polega Wykonawca albo Wykonawcy
wspolnie ubiegajacy si¢ o udzielenie zamoOwienia publicznego, w zakresie dokumentéw Iub
o$wiadczen, ktore kazdego z nich dotycza.

7. Dokumenty lub o$wiadczenia sporzadzone w jezyku obcym bedg sktadane wraz z thumaczeniem na
jezyk polski.
8. Wykonawca przed uptywem terminu do sktadania ofert moze wycofa¢ swojg ofertg:

a) Wycofanie zlozonej oferty w formie elektronicznej nalezy dokonaé¢ zgodnie z Instrukcija dla
Wykonawcow dostepna na stronie Platformy.

b) Wycofania zlozonej oferty w postaci papierowej nastgpuje na wniosek Wykonawcy
podpisany przez Wykonawce lub osobe upowazniong zgodnie z zasadami reprezentacji.

W przypadku, gdy Wykonawce reprezentuje pelnomocnik, do wniosku musi by¢ dotgczone
petnomocnictwo, z ktdrego tresci powinno wynika¢ uprawnienie do reprezentowania Wykonawcy.
Pelnomocnictwo pod rygorem niewaznosci sklada si¢ w postaci elektronicznej, opatrzone
kwalifikowanym podpisem elektronicznym przez osobg/osoby upowaznione do reprezentacji
wskazane we wlasciwym rejestrze. Zamawiajacy dopuszcza zlozenie elektronicznej kopii
pelnomocnictwa poswiadczonej przez notariusza kwalifikowanym podpisem elektronicznym.

Wykonawca nie moze wycofa¢ oferty ani wprowadzi¢ jakichkolwiek zmian w treSci oferty
po uplywie terminu sktadania ofert.

9. Oferta jest jawna od chwili jej otwarcia, z wyjatkiem informacji, ktore stanowig tajemnice
przedsicbiorstwa w rozumieniu ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej
konkurencji (Dz. U. z 2019, poz. 1010, z pdzn. zm.), co do ktorych Wykonawca zastrzegl — nie
pozniej niz w terminie skladania ofert — Ze nie mogg by¢ udost¢gpnione i musza by¢ oznaczone
klauzulg ,,Tajemnica przedsigbiorstwa”. Wykonawca zobowigzany jest wykaza¢ nie pdzniej niz w
terminie sktadania ofert, ze zastrzezone informacje stanowig tajemnicg przedsiebiorstwa.

10.Przez tajemnice przedsigbiorstwa rozumie si¢ nieujawnione do wiadomosci publicznej informacje
techniczne, technologiczne, organizacyjne przedsi¢biorstwa lub inne informacje posiadajgce wartosé
gospodarczg, co do ktorych przedsigbiorca podjat niezbedne dziatania w celu zachowania ich
poufnosci.

11. Wykonawca nie moze zastrzec informacji, o ktérych mowa w art. 86 ust. 4 ustawy Pzp.

12. Wszelkie informacje stanowigce tajemnice przedsigbiorstwa w rozumieniu ustawy z dnia 16 kwietnia
1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji, ktore Wykonawca zastrzeze jako tajemnice
przedsigbiorstwa — nie pdzniej niz w terminie sktadania ofert - powinny zosta¢ ztozone na platformie
zakupowej w odrgbnym pliku opatrzonym nazwg ,,Tajemnica przedsigbiorstwa”, ktory nalezy ztozy¢
wraz z oferta.

13. Wykonawca ponosi koszty zwigzane z przygotowaniem i ztozeniem oferty.

14. Wykonawca moze ztozy¢ tylko jedna oferte.

15.Wykonawca moze powierzy¢ wykonanie czgsci zamowienia podwykonawcy. W takiej sytuacji
Zamawiajacy zada wskazania przez Wykonawce czgSci zamowienia, ktorych wykonanie zamierza
powierzy¢ podwykonawcom i podania firm podwykonawcow (o ile sg znane). Przyjmuje si¢, ze brak
wskazania podwykonawcoéw oznacza, ze Wykonawca nie powierzy wykonania zadnej czeSci
zamoOwienia podwykonawcom, jezeli nic innego nie wynika z tresci oferty.
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XI. Miejsce oraz termin skladania i otwarcia ofert.

1. Sposéb sktadania ofert:

Oferte nalezy ztozy¢ za posrednictwem Platformy na stronie
https://platformazakupowa.pl/pn/kocborowo zgodnie z Instrukcja dla Wykonawcéw dostepna na
stronie Platformy.

Oferta powinna by¢ sporzadzona, pod rygorem niewaznos$ci, w postaci elektronicznej i opatrzona
kwalifikowanym podpisem elektronicznym.

W przypadku pytan technicznych, prosimy o kontakt z Centrum Wsparcia Klienta tel. 22 101-02-02
(pn. - pt. od 8.00 - 17.00) gdzie otrzymacie Panstwo wsparcie techniczne.

2. Termin sktadania ofert uptywa dnia 15.06.2020 r. o godz. 9:00.

3. Oferty zostang otwarte w dniu 15.06.2020 r. o godz. 9:10 w siedzibie Zamawiajacego, tj. przy ul.
Skarszewskiej 7, 83-200 Starogard Gdanski, w budynku administracyjnym Szpitala w pokoju nr 12.

4. Otwarcie ofert jest jawne.

5. Bezposrednio przed otwarciem ofert Zamawiajacy poda kwote jakg zamierza przeznaczy¢é na
sfinansowanie zamdwienia.

6. Niezwlocznie po otwarciu ofert Zamawiajacy zamie§ci na  stronie  internetowej
https://platformazakupowa.pl/pn/kocborowo w zakladce dotyczacej przedmiotowego postgpowania
informacje dotyczace:

a) kwoty, jakg zamierza przeznaczy¢ na sfinansowanie zamdwienia;
b) firm oraz adresow wykonawcow, ktorzy ztozyli oferty w terminie;

¢) ceny, terminu wykonania zaméwienia, okresu gwarancji i warunkow platnosci zawartych w
ofertach.

XII. Opis sposobu obliczenia ceny.

. Wykonawca uwzgledniajac wszystkie wymogi zawarte w niniejszym SIWZ, powinien w cenie brutto
uwzgledni¢ ewentualne oferowane upusty, koszty ubezpieczenia, podatku VAT oraz wszystkie inne
nie wymienione, niezbedne do realizacji przedmiotu zamdowienia.

. Cena musi by¢ podana w ztotych polskich z doktadno$ci do dwoch miejsc po przecinku. Zaokraglenia
nalezy wykonywac zgodnie z zasadami matematycznymi (decyduje trzecia cyfra po przecinku, tj. jesli
trzecia cyfra miesci si¢ w przedziale 0-4 obowigzuje zaokraglenie w dol, a jesli miesci si¢ w
przedziale 5-9 obowigzuje zaokraglenie w gore) i na kazdym etapie obliczen.

. Sposob obliczania ceny w ,,Formularzach cenowych” (pakietach):

- wartos¢ netto pozycji obliczy¢ : ilos¢ x cena jednostkowa netto
- wartos$¢ brutto pozycji: doda¢ do wartos$¢ netto pozycji podatek VAT
- razem taczng warto$¢ (suma) wartos$¢ netto stanowi suma wartosci netto wszystkich pozycji

pakietu.
- razem laczna warto$¢ (suma) warto$¢ brutto stanowi suma wartosci brutto wszystkich pozycii

pakietu.

Wykonawca w ,,Formularzu ofertowym” podaje wartos¢ brutto catosci (suma wszystkich pozycji)
wybranych pakietow. /Wpisane warto$ci muszg by¢ zgodne z ,,Formularzem cenowym”/

Jezeli w postgpowaniu ztozona bedzie oferta, ktorej wybor prowadzitby do powstania u
zamawiajgcego obowiagzku podatkowego zgodnie z przepisami o podatku od towaréw i ustug,
zamawiajacy w celu oceny takiej oferty doliczy do przedstawionej w niej ceny podatek od towarow i
ustug, ktéory mialby obowigzek rozliczy¢ zgodnie z tymi przepisami. W takim przypadku
Wykonawca, sktadajac oferte, jest zobligowany poinformowac¢ zamawiajgcego, ze wybor jego oferty
bedzie prowadzi¢ do powstania u zamawiajacego obowiagzku podatkowego, wskazujac nazwe towaru,
ktorych dostawa bedzie prowadzi¢ do jego powstania, oraz wskazujgc ich wartos¢ bez kwoty
podatku.

. Rozliczenie pomigdzy Zamawiajagcym a Wykonawca prowadzone beda w PLN.
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XIII. Opis kryteriow, ktérymi Zamawiajacy bedzie si¢ kierowal przy wyborze oferty, wraz z
podaniem znaczenia tych kryteriow i sposob oceny oferty.

1. Za oferte najkorzystniejszg zostanie uznana oferta zawierajgca najkorzystniejszy bilans punktoéw
w kryteriach:
1) »L.aczna cena ofertowa brutto” — C;
2) ,»Lermin dostawy” — T.

2. Powyzszym kryteriom Zamawiajacy przypisal nastepujace znaczenie:

Kryterium Waga (%) Liczba punktow Sposob oceny wg wzoru
tLaczna cena ofertowa 60 % 60,00 Cena najtanszej oferty
brutto C= x 60

Cena badanej oferty

Termin dostawy (od dnia zlozenia
zamoOwienia punktowany bedzie

Termin dostawy 40 % 40,00 nastepujaco :

m 1 dzien roboczy : 40,00 pkt
m 2 dni robocze: 0,00 pkt

Wykonawca zobowigzany jest
zaoferowa¢ termin dostawy w dniach
roboczych.

Uwaga: podanie terminu dtuzszego niz 2
dni robocze lub brak podania terminu
bedzie skutkowa¢ odrzuceniem oferty na
podstawie art. 89 ust. 1 pkt 2 ustawy
PZP.

Razem 100 % 100,00

3. Catkowita liczba punktow, jaka otrzyma dana oferta, zostanie obliczona wg ponizszego wzoru:
L=C+T
gdzie:
L — calkowita liczba punktow,
C — punkty uzyskane w kryterium ,.t.gczna cena ofertowa brutto”,
T — punkty uzyskane w kryterium ,,Termin dostawy”.

4. Ocena punktowa w kryterium ,}laczna cena ofertowa brutto” dokonana zostanie na podstawie
tacznej ceny ofertowej brutto wskazanej przez Wykonawce w ofercie i przeliczona wedlug wzoru
opisanego w tabeli powyzej.

5. Ocena punktowa w kryterium termin dostawy dokonana zostanie na podstawie terminu wpisanego
przez Wykonawce w Formularzu ofertowym (zat. nr 1 do SIWZ).

6. Punktacja przyznawana ofertom w poszczegélnych kryteriach bgdzie liczona z doktadnosciag do
dwoch miejsc po przecinku. Najwyzsza liczba punktoéw wyznaczy najkorzystniejsza oferte.

7. Zamawiajacy udzieli zamowienia Wykonawcy, ktorego oferta odpowiada¢ bedzie wszystkim
wymaganiom przedstawionym w ustawie PZP, oraz w SIWZ 1 zostanie oceniona jako
najkorzystniejsza w oparciu o podane kryteria wyboru.

8. Zamawiajacy nie przewiduje przeprowadzenia dogrywki w formie aukcji elektronicznej.
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XIV. Informacja o formalnoS$ciach, jakie powinny zostaé¢ dopelnione po wyborze oferty
w celu zawarcia umowy w sprawie zamowienia publicznego.

1. Zamawiajgcy zawrze umowe w sprawie zamowienia publicznego w terminie okreslonym w art. 94
ustawy.

2. Wykonawca, ktorego oferta zostanie wybrana jako najkorzystniejsza, zobowigzany bedzie do
podpisania umowy na warunkach okre$lonych w projekcie umowy (zatacznik nr 4 do SIWZ).

3. Podpisanie umowy nastgpi w siedzibie Szpitala Dla Nerwowo i Psychicznie Chorych w Starogardzie
Gdanskim, ul. Skarszewska 7 lub w siedzibie Wykonawcy, po uprzednim przestaniu umowy przez
Zamawiajacego za posrednictwem poczty.

4. W przypadku wyboru oferty ztozonej przez Wykonawcdéw wspoélnie ubiegajacych si¢ o udzielenie
zamoOwienia Zamawiajacy moze zadaé przed zawarciem umowy przedstawienia umowy regulujacej
wspotprace tych Wykonawcow.

XV. Wymagania dotyczace zabezpieczenia nalezytego wykonania umowy.

W niniejszym postepowaniu Zamawiajacy nie zada wniesienia zabezpieczenia nalezytego wykonania
umowy.

XVI. Istotne dla stron postanowienia, ktore zostana wprowadzone do tresci zawieranej umowy w
sprawie zamowienia publicznego, ogélne warunki umowy, wzor umowy.

Zamawiajacy wymaga aby Wykonawca zawarl z nim umow¢ o zamowienie publiczne na warunkach
okreslonych w projekcie umowy, stanowigcym zalgcznik nr 4 do SIWZ.

XVII. Pouczenie o Srodkach ochrony prawnej przyshugujacych Wykonawcy w toku postepowania o
udzielenie zamo6wienia publicznego.

1. Wykonawcom, a takze innym podmiotom, jezeli ma lub mial interes w uzyskaniu danego zamowienia
oraz poniost lub moze ponies¢ szkod¢ w wyniku naruszenia przez Zamawiajacego przepisow ustawy
Pzp, przystuguja srodki ochrony prawnej okreslone w Dziale VI ustawy Prawo zaméwien publicznych.

2. Srodki ochrony prawnej wobec ogloszenia o zaméwieniu oraz specyfikacji istotnych warunkow
zamoOwienia przysluguja rowniez organizacjom wpisanym na listg, o ktorej mowa w art. 154 pkt 5.

3. Odwotanie powinno wskazywac¢ czynnos$¢ lub zaniechanie czynno$ci zamawiajgcego, ktorej zarzuca
si¢ niezgodnos¢ z przepisami ustawy, zawiera¢ zwigzte przedstawienie zarzutow, okreslac¢ zgdanie oraz
wskazywac okolicznos$ci faktyczne i prawne uzasadniajagce wniesienie odwotania.

4. Odwotanie wnosi si¢ do Prezesa Izby w formie pisemnej w postaci papiecrowej albo w postaci
elektronicznej, opatrzone odpowiednio wlasnorgcznym podpisem albo kwalifikowanym podpisem
elektronicznym.

5. Odwotujacy przesyta kopi¢ odwolania zamawiajacemu przed uplywem terminu do wniesienia
odwotania w taki sposob, aby mogt on zapoznaé si¢ z jego treScig przed uptywem tego terminu.
Domniemywa si¢, iz zamawiajacy mogt zapoznaé si¢ z treScig odwotania przed uplywem terminu do
jego wniesienia, jezeli przestanie jego kopii nastapito przed uptywem terminu do jego wniesienia przy
uzyciu §rodkow komunikacji elektroniczne;j.

6. Odwotanie wnosi si¢ w terminie 10 dni od dnia przestania informacji o czynnos$ci zamawiajgcego
stanowigcej podstawe jego wniesienia — jezeli zostaly przestane w sposdb okreslony w art. 180 ust. 5
zdanie drugie albo w terminie 15 dni — jezeli zostaly przestane w inny sposob — w przypadku gdy
warto$¢ zamowienia jest rowna lub przekracza kwoty okreslone w przepisach wydanych na podstawie
art. 11 ust. 8.

7. Odwotanie wobec tresci ogloszenia o zamowieniu, a jezeli postgpowanie jest prowadzone w trybie
przetargu nie- ograniczonego, takze wobec postanowien specyfikacji istotnych warunkéw zaméwienia,
wnosi si¢ w terminie 10 dni od dnia publikacji ogloszenia w Dzienniku Urzgdowym Unii Europejskiej
lub zamieszczenia specyfikacji istotnych warunkéw zamowienia na stronie internetowej — jezeli
warto$¢ zamowienia jest rowna lub przekracza kwoty okreslone w przepisach wydanych na podstawie
art. 11 ust. 8.
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. Odwotanie wobec czynnosci innych niz okreslone w ust. 6 i 7 wnosi si¢ w przypadku zamowien,

ktorych warto$¢ jest rowna lub przekracza kwoty okre§lone w przepisach wydanych na podstawie art.
11 ust. 8 — w terminie 10 dni od dnia, w ktérym powzigto lub przy zachowaniu nalezytej starannosci
mozna bylo powzig¢ wiadomos¢ o okolicznosciach stanowigcych podstawe jego wniesienia;

. Pozostale postanowienia dotyczace Srodkow ochrony prawnej reguluja przepisy Dzialu VI ustawy Pzp.

XVIII. Pozostale informacje.

N —

0 3 O\ W

. Postgpowanie prowadzone jest w jezyku polskim.
. Zamawiajacy dopuszcza zmian¢ umowy zgodnie z zatacznikiem 4 do SIWZ.
. Wszelkie nieuregulowane w niniejszym SIWZ czynnoS$ci, uprawnienia, obowigzki Wykonawcow

1 Zamawiajgcego, ktorych ustawa nie nakazata zawiera¢ Zamawiajagcemu w SIWZ, a ktore moga
przyczynic¢ si¢ do wlasciwego przebiegu postepowania, reguluje ustawa PZP.

. Zamawiajacy przewiduje dokonanie zmian umowy w toku jej realizacji w przypadku zaistnienia

okolicznosci, o ktorych mowa w art. 144 ( t.j. Dz. U. 22019 poz.1843 ze zm.)

. Zamawiajacy nie przewiduje aukcji elektroniczne;.

. Zamawiajacy nie przewiduje zwrotu kosztéw udziatu w niniejszym postgpowaniu.
. Zamawiajacy nie przewiduje zawarcia umowy ramowe;j.

. Zamawiajacy nie przewiduje ustanowienia dynamicznego systemu zakupow.

XIX. RODO

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia

27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oso6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych
i w sprawie swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogolne
rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1), dalej ,,RODO”, informuje,

V4N

administratorem Panstwa danych osobowych jest Szpital dla Nerwowo i Psychicznie Chorych im.
St. Kryzana w Starogardzie Gdanskim , ul. Skarszewska 7, 83-200 Starogard Gdanski. NIP :
592-18-67-506, REGON : 000293611, Tel. (58) 56 20600, Fax (58) 56 23650,
szpital@kocborowo.pl

inspektorem ochrony danych osobowych w Szpitalu dla Nerwowo i Psychicznie Chorych im. St.
Kryzana jest Joanna Szarmach tel. 58 56 20 600 wew. 2122, e-mail: iodo@kocborowo.pl +

Panstwa dane osobowe przetwarzane bedg na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO w celu zwigzanym z
niniejszym postepowaniem o udzielenie zamowienia publicznego.

odbiorcami Panstwa danych osobowych bedg osoby lub podmioty, ktorym udostgpniona zostanie
dokumentacja postgpowania w oparciu o art. 8 oraz art. 96 ust. 3 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. —
Prawo zamowien publicznych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1843), dalej ,,ustawa Pzp”;

Panstwa dane osobowe begda przechowywane do czasu zakonczenia obowigzujacego nas okresu
archiwizacji.

obowigzek podania przez Panstwa danych osobowych bezposrednio Panstwa dotyczgcych jest
wymogiem ustawowym okreslonym w przepisach ustawy Pzp, zwigzanym z udzialem w
postgpowaniu o udzielenie zamowienia publicznego; konsekwencje niepodania okre§lonych danych
wynikaja z ustawy Pzp;

w odniesieniu do Panstwa danych osobowych decyzje nie bedg podejmowane w sposob
zautomatyzowany, stosowanie do art. 22 RODO;

posiadajg Panstwo:

- na podstawie art. 15 RODO prawo dostepu do danych osobowych Panstwa dotyczacych;

- na podstawie art. 16 RODO prawo do sprostowania Pafistwa danych osobowych™;
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- na podstawie art. 18 RODO prawo zadania od administratora ograniczenia przetwarzania danych
osobowych z zastrzezeniem przypadkow, o ktorych mowa w art. 18 ust. 2 RODO **%*;

- prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, gdy uznaja Panstwo, ze
przetwarzanie danych osobowych Panstwa dotyczacych narusza przepisy RODO;

= nie przystuguje Panstwu:
- w zwigzku z art. 17 ust. 3 lit. b, d lub e RODO prawo do usunigcia danych osobowych;
- prawo do przenoszenia danych osobowych, o ktérym mowa w art. 20 RODO;

- na podstawie art. 21 RODO prawo sprzeciwu, wobec przetwarzania danych osobowych, gdyz podstawa
prawng przetwarzania Panstwa danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO.

= w przypadku, gdy wykonanie obowigzkow, o ktorych mowa w art. 15 ust. 1-3 rozporzadzenia
2016/679, wymagatoby niewspotmiernie duzo wysitku, zamawiajacy moze zada¢ od osoby, ktorej
dane dotycza, wskazania dodatkowych informacji majacych na celu sprecyzowanie Zadania, w
szczegblnosci podania nazwy lub daty postepowania o udzielenie zamdwienia publicznego;

= wystgpienie z zagdaniem, o ktorym mowa w art. 18 ust. 1 rozporzadzenia 2016/679, nie ogranicza
przetwarzania danych osobowych do czasu zakonczenia post¢powania o udzielenie zamoéwienia
publicznego;

= w przypadku gdy wykonanie obowigzkow, o ktorych mowa w art. 15 ust. 1-3 rozporzadzenia
2016/679, wymagatoby niewspotmiernie duzego wysitku, zamawiajgcy moze zada¢ od osoby, ktorej
dane dotycza, wskazania dodatkowych informacji majgcych w szczegolnosci na celu sprecyzowanie
nazwy lub daty zakonczonego postepowania o udzielenie zamowienia.

"Wyjasnienie: informacja w tym zakresie jest wymagana, jezeli w odniesieniu do danego administratora lub podmiotu przetwarzajgcego istnieje
obowigzek wyznaczenia inspektora ochrony danych osobowych.

Wyjasnienie:  skorzystanie z prawa do  sprostowania nie = moze  skutkowa¢ zmiang  wyniku  postepowania
0 udzielenie zamdwienia publicznego ani zmiang postanowieri umowy w zakresie niezgodnym z ustawg Pzp oraz nie moze naruszac
integralno$ci protokotu oraz jego zatgcznikéw.
" Wyjasnienie: prawo do ograniczenia przetwarzania nie ma zastosowania w odniesieniu do przechowywania, w celu zapewnienia korzystania
ze $rodkéw ochrony prawnej lub w celu ochrony praw innej osoby fizycznej lub prawnej, lub z uwagi na wazne wzgledy interesu publicznego
Unii Europejskiej lub paristwa cztonkowskiego.

Zalaczniki:

Formularz oferty (Zatgcznik nr 1 do SIWZ)

Jednolity Europejski Dokument Zamowienia (JEDZ) (Zaigcznik nr 2 do SIWZ)

Formularz asortymentowo-cenowy(Zatgcznik nr 3 do SIWZ)

Projekt umowy (Zalgcznik nr 4 do SIWZ)

Oswiadczenie wykonawcy o braku wydania wobec niego prawomocnego wyroku sqdu lub ostatecznej decyzji
administracyjnej o zaleganiu z uiszczaniem podatkow, optat lub skladek na ubezpieczenia spoleczne lub
zdrowotne (Zalgcznik nr 5 do SIWZ)

6. Oswiadczenia wykonawcy o braku orzeczenia wobec niego tytutem sSrodka zapobiegawczego zakazu ubiegania
sie o zamowienia publiczne, zgodnie z wzorem stanowigcym (Zatgcznik nr 6 do SIWZ)

RN~
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Zatgcznik nr 1

Formularz ofertowy na dostawe lekow
(AG 261 —11/20)

1. Dane Wykonawcy

Wykonawca/ Wykonawcy :

Adres :

Dane teleadresowe na ktore nalezy przekazywac korespondencj¢ zwigzang z niniejszym postgpowaniem :

Fax :

E-mail :

Adres do korespondencji (jezeli jest inny niz adres siedziby) :

Czy wykonawca jest mikroprzedsigbiorstwem badz matym lub $rednim przedsi¢biorstwem ?
o Tak

o Nie

(wlasciwe zaznaczyc)

2. Zobowigzujemy si¢ do realizacji przedmiotu zamoéwienia na rzecz Szpitala Dla Nerwowo i Psychicznie
Chorych im. Stanistawa Kryzana w Starogardzie Gdanskim, ul. Skarszewska 7, zgodnie z wymaganiami
Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamowienia, za warto$c :

Nr Pakietu Cena brutto Termin dostawy
(patrz rozdziat XIII SIWZ)

Pakiet nr 1 dzien/ dni roboczych
Pakiet nr 2 dzien/ dni roboczych
Pakiet nr 3 dzien/ dni roboczych
Pakiet nr 4 dzien/ dni roboczych
Pakiet nr 5 dzief/ dni roboczych
Pakiet nr 6 dzief/ dni roboczych
Pakiet nr 7 dzier/ dni roboczych
Pakiet nr 8 dzier/ dni roboczych
Pakiet nr 9 dzier/ dni roboczych
Pakiet nr 10 dzier/ dni roboczych
Pakiet nr 11 dzien/ dni roboczych
Pakiet nr 12 dzien/ dni roboczych
Pakiet nr 13 dzien/ dni roboczych
Pakiet nr 14 dzien/ dni roboczych
Pakiet nr 15 dzien/ dni roboczych
Pakiet nr 16 dzien/ dni roboczych




Pakiet nr 17 dzien/ dni roboczych
Pakiet nr 18 dzier/ dni roboczych
Pakiet nr 19 dzier/ dni roboczych
Pakiet nr 20 dzier/ dni roboczych
Pakiet nr 21 dzier/ dni roboczych
Pakiet nr 22 dzier/ dni roboczych
Pakiet nr 23 dzier/ dni roboczych
Pakiet nr 24 dzien/ dni roboczych
Pakiet nr 25 dzien/ dni roboczych
Pakiet nr 26 dzien/ dni roboczych
Pakiet nr 27 dzien/ dni roboczych
Pakiet nr 28 dzien/ dni roboczych
Pakiet nr 29 dzien/ dni roboczych
Pakiet nr 30 dzier/ dni roboczych
Pakiet nr 31 dzier/ dni roboczych
Pakiet nr 32 dzier/ dni roboczych
Pakiet nr 33 dzier/ dni roboczych
Pakiet nr 34 dzier/ dni roboczych
Pakiet nr 35 dzier/ dni roboczych
Pakiet nr 36 dzien/ dni roboczych
Pakiet nr 37 dzien/ dni roboczych
Pakiet nr 38 dzien/ dni roboczych
Pakiet nr 39 dzien/ dni roboczych
Pakiet nr 40 dzien/ dni roboczych
Pakiet nr 41 dzien/ dni roboczych
Pakiet nr 42 dzier/ dni roboczych

3. Os$wiadczamy, ze zapoznaliSmy si¢ z warunkami zawartymi w Specyfikacji Istotnych Warunkow
Zamowienia i jej zalgcznikach i przyjmujemy bez zastrzezen wszystkie jej postanowienia.
4. Os$wiadczamy, iz wyze] wymienione zaméwienie zrealizujemy, zgodnie z wymaganiami Specyfikacji
Istotnych Warunkow Zamowienia i jej zalacznikoéw.
5. Oswiadczamy, ze akceptujemy wzor umowy, zataczony do Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamodwienia i
zobowigzujemy si¢ - w przypadku wyboru naszej oferty — do zawarcia umowy na warunkach
przedstawionych we wzorze umowy i Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamowienia.

6. O$wiadczamy, iz czujemy si¢ zwigzani ofertg przez okres 60 dni - bieg terminu zwigzania ofertg rozpoczyna
si¢ wraz z uplywem terminu sktadania ofert.

7. Os$wiadczamy, ze wypehiliSmy obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO wobec
0s6b fizycznych, od ktoérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskaliSmy w celu ubiegania si¢ o
udzielenie zamdwienia publicznego w niniejszym postgpowaniu.*)

8. Podwykonawcom zamierzamy powierzy¢ wykonanie nast¢pujacych czgsci zamowienia (podac rowniez dane
podwykonawcow o ile sg juz znane):

(wypetni¢ w przypadku udziatu podwykonawcow)
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10. W PRZYPADKU WPLATY WADIUM W FORMIE PIENIEZNEJ -

Prosimy o zwrot wadium na konto w - (nazwa banku) - ......ceevviiiiiiiieriniiieiieeisenionessnscsneces

podpis osoby
upowaznionej do sktadania o$wiadczen woli w imieniu
Wykonawcy



ednolity europejski dokument
jzamcgy’wignia (EpSIJD)

Czes¢ I: Informacje dotyczace postepowania o udzielenie
zamowienia oraz instytucji zamawiajacej lub podmiotu
zamawiajacego

Informacje na temat publikacji

Numer ogtoszenia w Dz.U. S:

2020/S 091-216471

Krajowy dziennik urzedowy

W przypadku gdy zaproszenie do ubiegania sie 0 zamdwienie nie zostato
opublikowane w Dzienniku Urzedowym Unii Europejskiej bgdz gdy jego publikacja
w Dzienniku Urzedowym nie jest wymagana, wowczas instytucja zamawiajgca
lub podmiot zamawiajgcy musi podac informacje umozliwiajgce jednoznaczne
zidentyfikowanie postepowania o udzielenie zamdwienia (np. adres publikacyjny
na poziomie krajowym).

ozsamos¢ zamawiajacego

Oficjalna nazwa:

Szpital dla Nerwowo i Psychicznie Chorych im. St. Kryzana
Panstwo:

Polska

Informacje na temat postepowania o udzielenie zamdéwienia

Rodzaj procedury

Procedura otwarta

Tytut:

Dostawa lekéw

Krotki opis:

1. Przedmiotem zaméwienia jest dostawa lekéw dla Szpitala dla Nerwowo i
Psychicznie Chorych im. St. Kryzana w iloSci, asortymencie oraz wymaganiach
okreslonych w zatgczniku nr 3 do SIWZ. 2. Zamawiajacy dopuszcza sktadanie
ofert czesSciowych. Pod pojeciem oferty czesciowej rozumie sie pojedyncze czesci
(pakiety) ustalone w zatgczniku nr 3 do SIWZ. Wykonawca moze ztozy¢ oferte
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na dowolng liczbe czesci (pakietdéw) - jedng, kilka lub wszystkie. Zamawiajacy
podzielit zamdwienie na 42 czesci (pakiety). Zamawiajgcy bedzie rozpatrywat
postepowanie osobno w kazdym pakiecie. Wykonawcy zobowigzani sg ztozy¢
oferte na kazdg pozycje w wybranym przez siebie pakiecie. Nie dopuszcza

sie sktadania ofert na wybrane pozycje w pakiecie. 4.Niniejsze postepowanie
prowadzone jest w formie elektronicznej za posrednictwem Platformy zakupowe;j
dostepnej pod adresem strony internetowej https://platformazakupowa.pl/pn/
kocborowo

Numer referencyjny nadany sprawie przez instytucje zamawiajaca lub
podmiot zamawiajacy (jezeli dotyczy):

AG 261-11/20

Czes¢ Il: Informacje dotyczace wykonawcy

A: Informacje na temat wykonawcy

Nazwa:

Ulica i numer:

Kod pocztowy:

Miejscowos¢:

Panstwo:

Adres internetowy (adres www) (jezeli dotyczy):

E-mail:

Telefon:

Osoba(-y) wyznaczona(-e) do kontaktow:

Numer VAT (jezeli dotyczy):

Jezeli numer VAT nie ma zastosowania, prosze podac inny krajowy numer
identyfikacyjny, jezeli jest wymagany i ma zastosowanie.
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Czy wykonawca jest mikroprzedsiebiorstwem badz matym lub srednim
przedsiebiorstwem?

O Tak

O Nie

Jedynie w przypadku, gdy zamodéwienie jest zastrzezone: Czy wykonawca
jest zaktadem pracy chronionej, , przedsiebiorstwem spotecznym” lub
czy bedzie realizowat zamoéwienie w ramach programoéw zatrudnienia
chronionego?

O Tak

O Nie

Jaki jest odpowiedni odsetek pracownikow niepetnosprawnych lub
defaworyzowanych?

Jezeli jest to wymagane, prosze okresli¢, do ktdérej kategorii lub ktérych
kategorii pracownikéw niepetnosprawnych lub defaworyzowanych naleza
dani pracownicy.

W stosownych przypadkach, czy wykonawca jest wpisany do urzedowego
wykazu zatwierdzonych wykonawcow lub posiada rownowazne
zaswiadczenie (np. w ramach krajowego systemu (wstepnego)
kwalifikowania)?

O Tak

O Nie

» Prosze udzieli¢ odpowiedzi w pozostatych fragmentach niniejszej sekcji, w
sekcji B oraz (w odpowiednich przypadkach) w sekcji C niniejszej czesci,
uzupetni¢ czes¢ V (w stosownych przypadkach) oraz w kazdym przypadku
wypetni¢ i podpisac czesc VI.

a) Prosze podac¢ odpowiedni numer rejestracyjny lub numer
zaswiadczenia, jezeli dotyczy:

b) Jezeli poswiadczenie wpisu do wykazu lub wydania zaswiadczenia jest
dostepne w formie elektronicznej, prosze podac:



c) Prosze podad dane referencyjne stanowiace podstawe wpisu do
wykazu lub wydania zaswiadczenia oraz, w stosownych przypadkach,
klasyfikacje nadana w urzedowym wykazie:

d) Czy wpis do wykazu lub wydane zaswiadczenie obejmuja wszystkie
wymagane kryteria kwalifikacji?

O Tak

O Nie

» Prosze dodatkowo uzupetni¢ brakujgce informacje w czesci IV w sekcjach A,
B, C lub D, w zaleznosci od przypadku, WYLACZNIE jezeli jest to wymagane w
danym ogtoszeniu lub dokumentach zaméwienia

e) Czy wykonawca bedzie w stanie przedstawi¢ zaswiadczenie odnoszace
sie do ptatnosci sktadek na ubezpieczenie spoteczne i podatkéw lub
przedstawic informacje, ktore umozliwia instytucji zamawiajacej lub
podmiotowi zamawiajacemu uzyskanie tego zaswiadczenia bezposrednio
za pomoca bezptatnej krajowej bazy danych w dowolnym panstwie
cztonkowskim?

O Tak

O Nie

Jezeli odnosna dokumentacja jest dostepna w formie elektronicznej,
prosze wskazac:

Czy wykonawca bierze udziat w postepowaniu o udzielenie zamowienia
wspolnie z innymi wykonawcami?

O Tak

O Nie

» Prosze dopilnowacd, aby pozostali uczestnicy przedstawili odrebne jednolite
europejskie dokumenty zaméwienia.

a) Prosze wskazac role wykonawcy w grupie (lider, odpowiedzialny za
okreslone zadania itd.):

b) Prosze wskazac pozostatych wykonawcow bioracych wspolnie udziat w
postepowaniu o udzielenie zamodwienia:



c) W stosownych przypadkach, nazwa grupy bioracej udziat:

W stosownych przypadkach, wskazanie czesci zamdwienia, w odniesieniu
do ktdrej (ktérych) wykonawca zamierza ztozyc oferte:

B: Informacje na temat przedstawicieli wykonawcy #1

« W stosownych przypadkach prosze podac imie i nazwisko (imiona i nazwiska)
oraz adres(-y) osoby (0sdb) upowaznionej(-ych) do reprezentowania
wykonawcy na potrzeby niniejszego postepowania o udzielenie zaméwienia:

Imie

Nazwisko

Data urodzenia

Miejsce urodzenia

Ulica i numer:

Kod pocztowy:

Miejscowos¢:

Panstwo:

E-mail:

Telefon:

Stanowisko/Dziatajacy(-a) jako:



W razie potrzeby prosze podac szczegétowe informacje dotyczace
przedstawicielstwa (jego form, zakresu, celu itd.):

C: Informacje na temat polegania na zdolnosci innych podmiotow

Czy wykonawca polega na zdolnosci innych podmiotéw w celu
spetnienia kryteriow kwalifikacji okreslonych ponizej w czesci IV oraz
(ewentualnych) kryteriow i zasad okreslonych ponizej w czesci V?

O Tak

O Nie

» Prosze przedstawi¢ odrebne formularze ESPD zawierajgce informacje
wymagane zgodnie z sekcjami A i B niniejszej czesci oraz czescia lll dla
kazdego z podmiotdéw, ktérych to dotyczy, nalezycie wypetnione i podpisane
przez dane podmioty.

Nalezy zauwazyd, ze dotyczy to rowniez wszystkich pracownikéw technicznych
lub stuzb technicznych, nienalezacych bezposrednio do przedsiebiorstwa
danego wykonawcy, w szczegdlnosci tych odpowiedzialnych za kontrole
jakosci, a w przypadku zaméwien publicznych na roboty budowlane - tych, do
ktérych wykonawca bedzie mdégt sie zwrdéci¢ o wykonanie robét budowlanych.
O ile ma to znaczenie dla okreslonych zdolnosci, na ktérych polega
wykonawca, prosze dotgczy¢ - dla kazdego z podmiotdéw, ktérych to dotyczy -
informacje wymagane zgodnie z czeSciami IV i V.

D: Informacje dotyczace podwykonawcéw, na ktorych zdolnosci

wykonawca nie polega

» (Sekcja, ktérag nalezy wypetni¢ jedynie w przypadku, gdy instytucja
zamawiajgca lub podmiot zamawiajgcy wprost tego zazada.)

Czy wykonawca zamierza zleci¢ osobom trzecim podwykonawstwo
jakiejkolwiek czesci zamowienia?

O Tak

O Nie

Jezeli tak i o ile jest to wiadome, prosze podac wykaz proponowanych
podwykonawcow:



« Jezeli instytucja zamawiajgca lub podmiot zamawiajgcy wyraznie zada
przedstawienia tych informacji, dodatkowo oprécz informacji wymaganych w
czesci |, prosze przedstawic¢ - dla kazdego podwykonawcy (kazdej kategorii
podwykonawcéw), ktérych to dotyczy - informacje wymagane w niniejszej
czesci sekcja A i B oraz w czesci lll.

Czesc lll: Podstawy wykluczenia

: Podstawy zwiazane z wyrokami skazujacymi za przestepstwo

W art. 57 ust. 1 dyrektywy 2014/24/UE okreslono nastepujace powody
wykluczenia

udziat w organizacji przestepczej

Czy w stosunku do samego wykonawcy badz jakiejkolwiek osoby bedgcej
cztonkiem organéw administracyjnych, zarzadzajgcych lub nadzorczych
wykonawcy, lub posiadajgcej w przedsiebiorstwie wykonawcy uprawnienia

do reprezentowania, uprawnienia decyzyjne lub kontrolne, wydany zostat
prawomocny wyrok za udziat w organizacji przestepczej, orzeczeniem sprzed
najwyzej pieciu lat lub w ktérym okres wykluczenia okreslony bezposrednio w
wyroku nadal obowigzuje? Zgodnie z definicjg zawartg w art. 2 decyzji ramowej
Rady 2008/841/WSiSW z dnia 24 pazdziernika 2008 r. w sprawie zwalczania
przestepczosci zorganizowanej (Dz.U. L 300 z 11.11.2008, s. 42).

Prosze podac odpowiedz
O Tak
O Nie

data wyroku

powod

kto zostat skazany

O ile zostata okreslona bezposrednio w wyroku - dtugos¢ okresu
wykluczenia.

Czy przedsiewzieto srodki w celu wykazania Panstwa rzetelnosci
(,samooczyszczenie”)?

O Tak



O Nie
Prosze je opisac

Czy informacje te mogg zostac bezptatnie uzyskane przez instytucje z bazy
danych panstwa cztonkowskiego UE?

O Tak

O Nie

URL

kod

Wydajacy

korupcja

Czy w stosunku do samego wykonawcy badz jakiejkolwiek osoby bedacej
cztonkiem organdéw administracyjnych, zarzadzajgcych lub nadzorczych
wykonawcy, lub posiadajgcej w przedsiebiorstwie wykonawcy uprawnienia

do reprezentowania, uprawnienia decyzyjne lub kontrolne, wydany zostat
prawomochny wyrok za korupcje, orzeczeniem sprzed najwyzej pieciu lat lub w
ktérym okres wykluczenia okreslony bezposrednio w wyroku nadal obowigzuje?
Zgodnie z definicjg zawartg w art. 3 Konwencji w sprawie zwalczania korupcji
urzednikow Wspadlnot Europejskich i urzednikow panstw cztonkowskich Unii
Europejskiej (Dz.U. C 195 z 25.6.1997, s. 1) i w art. 2 ust. 1 decyzji ramowej Rady
2003/568/WSIiSW z dnia 22 lipca 2003 r. w sprawie zwalczania korupcji w sektorze
prywatnym (Dz.U. L 192 z 31.7.2003, s. 54). Ta podstawa wykluczenia obejmuje
réwniez korupcje zdefiniowang w prawie krajowym instytucji zamawiajgcej
(podmiotu zamawiajgcego) lub wykonawcy.

Prosze podac odpowiedz
O Tak
O Nie

data wyroku

powdd

kto zostat skazany



O ile zostata okreslona bezposrednio w wyroku - dtugos¢ okresu
wykluczenia.

Czy przedsiewzieto srodki w celu wykazania Panstwa rzetelnosci
(,samooczyszczenie”)?

O Tak

O Nie

Prosze je opisac

Czy informacje te mogg zostac bezptatnie uzyskane przez instytucje z bazy
danych panstwa cztonkowskiego UE?

O Tak

O Nie

URL

kod

Wydajacy

naduzycie finansowe

Czy w stosunku do samego wykonawcy badz jakiejkolwiek osoby bedacej
cztonkiem organéw administracyjnych, zarzadzajgcych lub nadzorczych
wykonawcy, lub posiadajgcej w przedsiebiorstwie wykonawcy uprawnienia
do reprezentowania, uprawnienia decyzyjne lub kontrolne, wydany zostat
prawomochny wyrok za naduzycie finansowe, orzeczeniem sprzed najwyzej
pieciu lat lub w ktérym okres wykluczenia okreslony bezposrednio w wyroku
nadal obowigzuje? W rozumieniu art. 1 Konwencji w sprawie ochrony intereséw
finansowych Wspdlnot Europejskich (Dz.U. C 316 z 27.11.1995, s. 48).

Prosze podac odpowiedz
O Tak
O Nie

data wyroku

powdd



kto zostat skazany

O ile zostata okreslona bezposrednio w wyroku - dtugos¢ okresu
wykluczenia.

Czy przedsiewzieto srodki w celu wykazania Panstwa rzetelnosci
(,samooczyszczenie”)?

O Tak

O Nie

Prosze je opisac

Czy informacje te mogg zostac bezptatnie uzyskane przez instytucje z bazy
danych panstwa cztonkowskiego UE?

O Tak

O Nie

URL

kod

Wydajacy

przestepstwa terrorystyczne lub przestepstwa zwigzane z dziatalnoscia
terrorystyczna

Czy w stosunku do samego wykonawcy badz jakiejkolwiek osoby bedacej
cztonkiem organdéw administracyjnych, zarzadzajgcych lub nadzorczych
wykonawcy, lub posiadajgcej w przedsiebiorstwie wykonawcy uprawnienia

do reprezentowania, uprawnienia decyzyjne lub kontrolne, wydany zostat
prawomochny wyrok za przestepstwa terrorystyczne lub przestepstwa zwigzane

z dziatalnoscia terrorystyczng, orzeczeniem sprzed najwyzej pieciu lat lub w
ktérym okres wykluczenia okreslony bezposrednio w wyroku nadal obowigzuje?
Zgodnie z definicjg zawartg w art. 1 i 3 decyzji ramowej Rady z dnia 13 czerwca
2002 r. w sprawie zwalczania terroryzmu (Dz.U. L 164 z 22.6.2002, s. 3). Ta
podstawa wykluczenia obejmuje réwniez podzeganie do popetnienia przestepstwa,
pomocnictwo, wspoétsprawstwo lub usitowanie popetnienia przestepstwa, o ktérych
to czynach mowa w art. 4 tejze decyzji ramowej.
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Prosze podad odpowiedz
O Tak
O Nie

data wyroku

powod

kto zostat skazany

O ile zostata okreslona bezposrednio w wyroku - dtugos¢ okresu
wykluczenia.

Czy przedsiewzieto srodki w celu wykazania Panstwa rzetelnosci
(,samooczyszczenie”)?

O Tak

O Nie

Prosze je opisac

Czy informacje te mogg zostac bezptatnie uzyskane przez instytucje z bazy
danych panstwa cztonkowskiego UE?

O Tak

O Nie

URL

kod

Wydajacy

pranie pieniedzy lub finansowanie terroryzmu

Czy w stosunku do samego wykonawcy badz jakiejkolwiek osoby bedacej
cztonkiem organdéw administracyjnych, zarzadzajgcych lub nadzorczych
wykonawcy, lub posiadajgcej w przedsiebiorstwie wykonawcy uprawnienia

do reprezentowania, uprawnienia decyzyjne lub kontrolne, wydany zostat
prawomochy wyrok za pranie pieniedzy lub finansowanie terroryzmu, orzeczeniem
sprzed najwyzej pieciu lat lub w ktérym okres wykluczenia okreslony bezposrednio
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w wyroku nadal obowigzuje? Zgodnie z definicjg zawartg w art. 1 dyrektywy
2005/60/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 26 pazdziernika 2005 r.
w sprawie przeciwdziatania korzystaniu z systemu finansowego w celu prania
pieniedzy oraz finansowania terroryzmu (Dz.U. L 309 z 25.11.2005, s. 15).

Prosze podad odpowiedz
O Tak
O Nie

data wyroku

powod

kto zostat skazany

O ile zostata okreslona bezposrednio w wyroku - dtugos¢ okresu
wykluczenia.

Czy przedsiewzieto srodki w celu wykazania Panstwa rzetelnosci
(,samooczyszczenie”)?

O Tak

O Nie

Prosze je opisac

Czy informacje te mogg zostac bezptatnie uzyskane przez instytucje z bazy
danych panstwa cztonkowskiego UE?

O Tak

O Nie

URL

kod

Wydajacy

praca dzieci i inne formy handlu ludzmi

Czy w stosunku do samego wykonawcy bgdz jakiejkolwiek osoby bedgcej

cztonkiem organéw administracyjnych, zarzadzajgcych lub nadzorczych
-12-



wykonawcy, lub posiadajgcej w przedsiebiorstwie wykonawcy uprawnienia

do reprezentowania, uprawnienia decyzyjne lub kontrolne, wydany zostat
prawomocny wyrok za prace dzieci i inne formy handlu ludZmi, orzeczeniem
sprzed najwyzej pieciu lat lub w ktérym okres wykluczenia okreslony bezposrednio
w wyroku nadal obowigzuje? Zgodnie z definicjg zawartg w art. 2 dyrektywy
Parlamentu Europejskiego i Rady 2011/36/UE z dnia 5 kwietnia 2011 r. w sprawie
zapobiegania handlowi ludZmi i zwalczania tego procederu oraz ochrony ofiar,
zastepujacej decyzje ramowa Rady 2002/629/WSiSW (Dz.U. L 101 z 15.4.2011, s.
1).

Prosze podac odpowiedz
O Tak
O Nie

data wyroku

powod

kto zostat skazany

O ile zostata okreslona bezposrednio w wyroku - dtugos¢ okresu
wykluczenia.

Czy przedsiewzieto srodki w celu wykazania Panstwa rzetelnosci
(,samooczyszczenie”)?

O Tak

O Nie

Prosze je opisac

Czy informacje te mogg zostac bezptatnie uzyskane przez instytucje z bazy
danych panstwa cztonkowskiego UE?

O Tak

O Nie

URL

kod
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Wydajacy

B: Podstawy zwiazane z ptatnoscia podatkow lub sktadek na

ubezpieczenie spoteczne

W art. 57 ust. 2 dyrektywy 2014/24/UE okreslono nastepujace powody
wykluczenia

ptatnos¢ podatkow

Czy wykonawca dopuscit sie naruszenia swoich obowigzkéw dotyczgcych

ptatnosci podatkéw, zarébwno w panstwie, w ktérym ma siedzibe, jak i w panstwie
cztonkowskim instytucji zamawiajgcej lub podmiotu zamawiajgcego, jezeli jest ono
inne niz panstwo siedziby?

Prosze podac odpowiedz

O Tak

O Nie

panstwo lub panstwo cztonkowskie, ktérego to dotyczy
kwota, ktdérej to dotyczy

Czy to naruszenie obowigzkdéw zostato ustalone za pomocg srodkéw innych niz
decyzja sagdowa lub administracyjna?

O Tak

O Nie

Jezeli naruszenie obowigzkdéw zostato ustalone w trybie decyzji sgdowej lub
administracyjnej, czy decyzja ta byta ostateczna i wigzgca?

O Tak

O Nie

Prosze podad date wyroku lub decyzji

W przypadku wyroku, o ile zostata w nim bezposrednio okreslona,
dtugosé okresu wykluczenia:

Prosze opisa¢, jakie srodki zostaty wykorzystane

Czy wykonawca spetnit swoje obowigzki, dokonujgc ptatnosci naleznych podatkéw
lub sktadek na ubezpieczenie spoteczne, lub tez zawierajgc wigzace porozumienia
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w celu sptaty tych naleznosci, obejmujgce w stosownych przypadkach naroste
odsetki lub grzywny?

O Tak

O Nie

Prosze je opisac

Czy informacje te mogg zostac bezptatnie uzyskane przez instytucje z bazy
danych panstwa cztonkowskiego UE?

O Tak

O Nie

URL

kod

Wydajacy

ptatnos¢ sktadek na ubezpieczenie spoteczne

Czy wykonawca dopuscit sie naruszenia swoich obowigzkéw dotyczacych
ptatnosci sktadek na ubezpieczenie spoteczne, zaréwno w panstwie, w ktérym
ma siedzibe, jak i w pahstwie cztonkowskim instytucji zamawiajgcej lub podmiotu
zamawiajgcego, jezeli jest ono inne niz panstwo siedziby?

Prosze poda¢ odpowiedz

O Tak

O Nie

panstwo lub panstwo cztonkowskie, ktérego to dotyczy
kwota, ktdorej to dotyczy

Czy to naruszenie obowigzkdéw zostato ustalone za pomocg srodkdéw innych niz
decyzja sadowa lub administracyjna?

O Tak

O Nie

Jezeli naruszenie obowigzkdw zostato ustalone w trybie decyzji sgdowej lub
administracyjnej, czy decyzja ta byta ostateczna i wigzgca?

O Tak
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O Nie

Prosze podad date wyroku lub decyzji

W przypadku wyroku, o ile zostata w nim bezposrednio okreslona,
dtugos¢ okresu wykluczenia:

Prosze opisad, jakie srodki zostaty wykorzystane

Czy wykonawca spetnit swoje obowigzki, dokonujgc ptatnosci naleznych podatkéw
lub sktadek na ubezpieczenie spoteczne, lub tez zawierajgc wigzgce porozumienia
w celu sptaty tych naleznosci, obejmujgce w stosownych przypadkach naroste
odsetki lub grzywny?

O Tak

O Nie

Prosze je opisac

Czy informacje te mogg zostac bezptatnie uzyskane przez instytucje z bazy
danych panstwa cztonkowskiego UE?

O Tak

O Nie

URL

kod

Wydajacy

C: Podstawy zwiagzane z niewyptacalnoscia, konfliktem intereséw lub

wykroczeniami zawodowymi

W art. 57 ust. 4 dyrektywy 2014/24/UE okreslono nastepujace powody
wykluczenia

naruszenie obowiazkow w dziedzinie prawa ochrony srodowiska

Czy wykonawca, wedle wtasnej wiedzy, naruszyt swoje obowigzki w dziedzinie
prawa ochrony srodowiska? O ktérych mowa, do celéw niniejszego zamdwienia, w
prawie krajowym, w stosownym ogtoszeniu lub w dokumentach zaméwienia bgdz
w art. 18 ust. 2 dyrektywy 2014/24/UE.
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Prosze podad odpowiedz

O Tak

O Nie

Prosze je opisac

Czy przedsiewzieto srodki w celu wykazania Panstwa rzetelnosci
(,samooczyszczenie”)?

O Tak

O Nie

Prosze je opisac

naruszenie obowiazkow w dziedzinie prawa pracy

Czy wykonawca, wedle wtasnej wiedzy, naruszyt swoje obowigzki w dziedzinie
prawa pracy? O ktérych mowa, do celéw niniejszego zamdwienia, w prawie
krajowym, w stosownym ogtoszeniu lub w dokumentach zamdéwienia badz w art.
18 ust. 2 dyrektywy 2014/24/UE.

Prosze podad odpowiedz

O Tak

O Nie

Prosze je opisac

Czy przedsiewzieto srodki w celu wykazania Panstwa rzetelnosci
(,samooczyszczenie”)?

O Tak

O Nie

Prosze je opisac

porozumienia z innymi wykonawcami majace na celu zaktécenie
konkurencji

Czy wykonawca zawart z innymi wykonawcami porozumienia majace na celu
zaktécenie konkurencji?

Prosze podac odpowiedz
O Tak

O Nie

Prosze je opisac
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Czy przedsiewzieto srodki w celu wykazania Panstwa rzetelnosci
(,samooczyszczenie”)?

O Tak

O Nie

Prosze je opisac

konflikt intereséw spowodowany udziatem w postepowaniu o udzielenie
zamowienia

Czy wykonawca wie o jakimkolwiek konflikcie intereséw - jak wskazano w prawie
krajowym, stosownym ogtoszeniu lub dokumentach zamdéwienia - spowodowanym
jego udziatem w postepowaniu o udzielenie zamdwienia?

Prosze podad odpowiedz

O Tak

O Nie

Prosze je opisac

bezposrednie lub posrednie zaangazowanie w przygotowanie
przedmiotowego postepowania o udzielenie zamoéwienia

Czy wykonawca lub przedsiebiorstwo zwigzane z wykonawcg doradzat(-

0) instytucji zamawiajgcej lub podmiotowi zamawiajgcemu badz byt(-o) w
inny sposéb zaangazowany(-e) w przygotowanie postepowania o udzielenie
zaméwienia?

Prosze podac odpowiedz

O Tak

O Nie

Prosze je opisac

winien wprowadzenia w btad, zatajenia informacji lub niemoznosci
przedstawienia wymaganych dokumentéw lub uzyskania poufnych
informacji na temat przedmiotowego postepowania

Czy wykonawca znalazt sie w jednej z ponizszych sytuacji:

a) byt winny powaznego wprowadzenia w btgd przy dostarczaniu informacji
wymaganych do weryfikacji braku podstaw wykluczenia lub do weryfikacji
spetnienia kryteriow kwalifikacji;

b) zatait te informacje;

c) nie byt w stanie niezwtocznie przedstawi¢ dokumentéw potwierdzajgcych
wymaganych przez instytucje zamawiajaca lub podmiot zamawiajgcy; oraz
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d) przedsiewziagt kroki, aby w bezprawny sposéb wptynaé¢ na proces podejmowania
decyzji przez instytucje zamawiajacg lub podmiot zamawiajacy, pozyskac
informacje poufne, ktére mogg da¢ mu nienaleznag przewage w postepowaniu

o udzielenie zamdwienia, lub wskutek zaniedbania przedstawi¢ wprowadzajgce

w btad informacje, ktére mogg miec istotny wptyw na decyzje w sprawie
wykluczenia, kwalifikacji lub udzielenia zamdéwienia?

Prosze podad odpowiedz

O Tak
O Nie

D: Podstawy wykluczenia o charakterze wytacznie krajowym

Czy maja zastosowanie podstawy wykluczenia o charakterze wytacznie
krajowym okreslone w stosownym ogtoszeniu lub w dokumentach
zamowienia?

Podstawy wykluczenia o charakterze wytacznie krajowym

Inne podstawy wykluczenia, ktére mogg by¢ przewidziane w przepisach krajowych
panstwa cztonkowskiego instytucji zamawiajgcej lub podmiotu zamawiajgcego.
Czy majg zastosowanie podstawy wykluczenia o charakterze wytgcznie krajowym
okreslone w stosownym ogtoszeniu lub w dokumentach zamdéwienia?

Prosze podac odpowiedz
O Tak

O Nie

Prosze je opisac

Czy informacje te mogg zostac bezptatnie uzyskane przez instytucje z bazy
danych panstwa cztonkowskiego UE?

O Tak

O Nie

URL

kod

Wydajacy
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Czesc IV: Kryteria kwalifikacji

a: Ogolne oswiadczenie dotyczace wszystkich kryteriow kwalifikacji

W odniesieniu do kryteriow kwalifikacji wykonawca oswiadcza, ze
Spetnia wszystkie wymagane kryteria kwalifikacji.

Prosze podac odpowiedz

O Tak

O Nie

Zakoncz

Czesc VI: Oswiadczenia koncowe
Wykonawca oficjalnie oSwiadcza, ze informacje podane powyzej w czesciach II-
V sg doktadne i prawidtowe oraz ze zostaty przedstawione z petng swiadomoscia
konsekwencji powaznego wprowadzenia w btad.
Wykonawca oficjalnie oSwiadcza, ze jest w stanie, na zadanie i bez zwtoki,
przedstawi¢ zaswiadczenia i inne rodzaje dowodow w formie dokumentéw, z
wyjgtkiem przypadkdéw, w ktérych:
a) instytucja zamawiajgca lub podmiot zamawiajgcy ma mozliwos¢ uzyskania
odpowiednich dokumentdéw potwierdzajgcych bezposrednio za pomoca
bezptatnej krajowej bazy danych w dowolnym pahstwie cztonkowskim
(pod warunkiem ze wykonawca przekazat niezbedne informacje (adres
internetowy, dane wydajgcego urzedu lub organu, doktadne dane referencyjne
dokumentacji) umozliwiajgce instytucji zamawiajacej lub podmiotowi
zamawiajgcemu te czynnos¢; w razie potrzeby musi temu towarzyszy¢
odpowiednia zgoda na uzyskanie takiego dostepu), lub
b) najpdzniej od dnia 18 pazdziernika 2018 r. (w zaleznosci od wdrozenia
w danym kraju artykutu 59 ust. 5 akapit drugi dyrektywy 2014/24/UE),
instytucja zamawiajgca lub podmiot zamawiajgcy juz posiada odpowiednig
dokumentacje.
Wykonawca oficjalnie wyraza zgode na to, aby instytucja zamawiajgca
lub podmiot zamawiajgcy okreslone w czesci | uzyskat(-a)(-o) dostep do
dokumentdéw potwierdzajgcych informacje, ktére zostaty przedstawione w
czesci lll i IV niniejszego jednolitego europejskiego dokumentu zaméwienia na
potrzeby postepowanie o udzielenie zamdwienia okreslonego w czesci |.
Data, miejscowosc oraz - jezeli jest to wymagane lub konieczne - podpis(-y):
data

-20-



Miejsce

Podpis
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Zalgcznik nr 3
Formularz cenowy na dostawe lekow

Pakiet nr 1

: Wartos¢ netto Lz
Lp. Nazwa przedmiotu zaméwienia J.m. llosé Cena jedn. (cena jedn. netto x Stawka VAT Warf?sc brutto Nazwa handlowa zaoferowanego preparatu
netto losc) w %) (wartosc netto + VAT)
Acetylsalicylic acid *
300 mg x 20 tabl. zarejestr.prod. leczniczy zgodnie z ChPL stos.
1. ) R ) o . op. 400
m.in. w przezigbieniu i grypie z gorgczka, przeciwbdlowo w bélach
réznego pochodzenia, w RZS,
Acetylsalicylic acid
2 1500 mg x 20 tabl. dojelitowych op- 120
Acetylsalicylic acid
3. tabl. dojelitowe 75 mg x 60 szt. op- 1000
Aciclovir
4 |tabl. 400 mg x 30 szt. op- 40
Aciclovir
5 tabl. powl. 800 mg x 30 szt. op- 30
Amikacin )
8- |fiol. 250 mg/2 mi fiol. 100
Amikacin )
7~ |fiol. 500 mg/2 ml fiol. 300
Antazolini mesilas
8. op. 15
roztw. do wstrz. 50 mg /ml (10 amp po 2 ml)
Atropine sulphate
S. roztw. do wstrz. 1 mg/ml, 10 amp. 1 ml op- 15
10 Carvedilol * o 40
" |tabl. 12,5 mg x 30 szt. tabl. z mozliwo$cig podziatu na dwie dawki p:
Carvedilol
M- |iabl. 6,25 mg x 30 szt. op- 80
Cefazolinum 1 g, )
12 proszek do sporzadzania roztworu do wstrzykiwan, 1 fiolka fiol. 300
Cefotaxime .
13. fiol. 2 g proszek do sporz. roztw. do wstrz. i inf. fiol. 600
Cefotaxime )
14. fiol.1 g proszek do sporz. roztw. do wstrz. fiol. 1200
Ceftazidime )
"5 linj. dom., doz., 1 g x 1 fiolka fiol. 100
Ceftazidime )
18- linj. dom., doz., 2 g x 1 fiolka fiol. 100
17. |Ceftriaxone fiol. 1 g. proszek fiol. 3000
18. |Ceftriaxone fiol. 2 g proszek fiol. 1000




Cefuroxime axetil

19. tabl. powl. 500 mg x 10 szt. op: 160
Cefuroxime

20. |proszek do sporz. roztw.lub zaw. do wstrz. i inf. fiol. 800
750 mg x 1 fiol.
Cefuroxime

21. |proszek do sporz. r-ru do wstrz. i inf. fiol. 2000
1,5 g x 1 fiol.
Ciprofloxacin hydrochloride *

22 15 mgimi roztwor do infuzji, pojemnik 100 ml, op- 250
Ciprofloxacin hydrochloride *

2 2 mg/ml roztwér do infuzji, pojemnik 200 ml op- 700
Ciprofloxacin hydrochloride

24 |tabl. 500 mg x 10 szt. op- 300
Doxazosin *

2. tabl. 2 mg x 30 szt. podzielne op- 100
Doxazosin *

26. tabl. 4 mg x 30 szt. podzielne op- 180
Enalapril maleate

27- tabl. 10 mg x 60 szt. op- 160
Enalapril maleate

28 tabl. 20 mg x 60 szt. op- 40
Enalapril maleate

2. tabl. 5 mg x 60 szt. op- 200
Epinephrine

30. r-r do wstrz. 1 mg/1ml, 10 amp po 1 ml op- 100
Fluoxetine

3. kaps. 20 mg x 30 szt. op- 700
Furosemide

32. amp. 20 mg /2 ml x 5 szt. op- 100
Furosemide

33. tabl. 40 mg x 30 szt. op- 600
Hydrochlorothiazide

34 |tabl. 12,5 mg x 30 szt. op- 45
Hydrochlorothiazide

35. tabl. 25 mg x 30 szt. op- 40
Hydroxyzine hydrochloride

36- iabl. powl. 10 mg x 30 szt. op- 600
Hydroxyzine hydrochloride

87 tabl. powl. 25 mg x 30 szt. op- 1800

38. Lidocaine hydrochloride op. 20

roztw. do wstrz. 2% 20mg/1 ml x 10 amp 2 ml




Lidocaine hydrochloride, Norepinephrine bitartrate

39. roztw. do wstrz. (20 mg+0,025 mg)/ml x 10 amp. 2 ml op- 60
0 L o/ 10 mix 10 52 oo | 70
o, [y ooy w | @
E
24, :Aoexglcl);;r;nlwi:g Zyé?pr?;hﬁride r-r do wstrz. op. 40
w | @
4. :\gzrog;og :g(; (:npa:'tzeedl. uwal. x 28 szt. op- 500
48. gz:.og;o:r(ﬂqsg(;izneac:f uwal. x 28 szt. op- 120
4. bl 50 mg x 30 szt o | 250
50. |Metronidazole flak. 100 ml 0,5% do wlew. dozyl. op. 260
51 Qﬂnfgoszzé";% (20 ml) x 10 szt. op 4

2. |iabl 250 mg x20 sz oo | 120
54. ;i?.ti)(()iz)y:ir;eo przedtuzonym uwalnianiu x 60 szt. op-: 120
55. Piracetam op. 2

tabl. powl.1,2 g x 60 szt.




Potassium chloride
56. |koncentrat do sporzgdzania ro-ru do inf. op. 60
fiol. 150mg/ml ; 10 fiolek szklanych 20 ml *
58. Zi?ﬁ&? 150 mg x 60 tabl. op- 800
90. |Gopl do oot 12 et minmeow 5o 0.5 o | a0
5. |t 0 mg %30 szt oo | o0
2 |t s mg 052t oo | 60
o [t St w | o
64. éﬂfﬁiﬂfﬁ?ﬂ: x 20 szt. op- 130

RAZEM LACZNA WARTOSG (SUMA) :

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy

*w poz. 1 zam. wymaga prod. leczniczego zarejestrowanego zgodnie z ChPL stosowanego w leczeniu przezigbienia i grypy z
gorgczky, przeciwbdlowo w bdlach réznego pochodzenia, w RZS,

*w poz. 10, 25, 26 zam. wymaga tabl. z mozliwoscig podziatu na dwie dawki

* w poz. 22 zam. wymaga opakowan 100 ml
*w poz. 23 zam. wymaga opakowan 200 ml



Zalgcznik nr 3

Formularz cenowy na dostawe lekéw

Pakiet nr 2
Wartos¢ netto Stawka VAT Warto$é brutto Nazwa handlowa zaoferowanego
Lp. Nazwa przedmiotu zaméwienia J.m. llosé Cena jedn. netto | (cena jedn. netto x iy
il05¢) w %) (warto$¢ netto + VAT) preparatu
1. |Acarbosum 100 mg 30 tabl. op. 120
Glimepiride
2 |tabl. 1 mg x 30 szt. op- 60
Glimepiride
3 ltabl. 2 mg x 30 szt. op- 25
Glimepiride
4 ltabl. 3 mg x 30 szt. op- 20
Glimepiride
5 ltabl. 4 mg x 30 szt. op- 20
Metformin
6. ltabl. 500 mg x 60 szt. op- 1200
Metformin
7 ltabl. 850 mg x 60 szt. op- 500
Insulin biphasic/ Gensulin M 30
8- 1300 j.m/ 3 mix 10 wkt op- 40
9 Insulin biphasic/ Gensulin M 40 o 4
" |300j.m./ 3 mlx 10 wkt. P-
10 Insulin biphasic/ Gensulin M 50 o 6
* 300 j.m./ 3 mi x 10 wkt. P
11 Insulin neutral/ Gensulin R o 26
" 1300 j.m./ 3 ml x 10 wkt. P-




Insulin isophane/ Gensulin N

12- 1300 j.m./ 3 ml x 10 wkt. op- 25
Insulin neutral inj./ Insulina Actrapid HM
13- 1300j.m./ 3 ml x 5 wkt. op- 10
14 Insulin isophane/ Insulina Humulin N o 4
* 1300 j.m./ 3 ml x 5 wkt. P:
15 Insulin isophane/ Insulina Insulatard HM o 12
* 1300 j.m./ 3 ml x 10 wki. P:
Insulin biphasic inj./ Insulina Mixtard
16. |30 HM Penfill op. 40
300 j.m. /3ml x 5 wkt.
Insulin biphasic inj./Insulina Mixtard
17. |40 HM Penfill op. 2
300 j.m. /3 ml x 5 wki.
18 Insulin biphasic inj./Insulina Mixtard o 2
" 150 HM Penfill 300 j.m. /3 ml x 5 wkt. P:
19 Insulin biphasic inj./ Humulin M3, Penfill o 6
" (300 j.m./ 3 ml x 5 wkt. p-
20 Insulin neutral inj./ Humulin R, Penfil o 3
* 1300 j.m./ 3 mi x 5 wkt. P:
Insulin aspart/ Novorapid Penfill
21 |300).m./ 3 mi x 10 wkt. op- 30
22 Insulin aspart, Insulin aspart protamine suspension 30/70 o 30
* 1300 j.m./3ml x 10 wki. P:
23 Insulin aspart, Insulin aspart protamine suspension 50/50 o 8
* 1300 j.m./3ml x 10 wki. P:
24, Insulin detemir/Levemir penfill op. 16

300 j.m./3 ml x 10 wki. roztw. do wstrz.




25.

Glucagen hydrochloride 1 mg
proszek i rozp. do sporz. roztw. do wstrz.
1 fiolka + amp-strzyk. rozp.

op.

12

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA):

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Zalgcznik nr 3

Formularz cenowy na dostawe lekéw

Pakiet nr 3

Wartos¢ netto

Nazwa handlowa

. L s . ) Stawka VAT Wartos¢ brutto
Lp. Nazwa przedmiotu zaméwienia J.m. llos¢ Cena jedn. netto | (cena /gd7: netto x %) (Wartosé nefto + VAT) zaoferowanego
ilo$c) preparatu
Amoxicilin + Clavulanic acid
T ltabl. powl. 1g x 14 szt. op- 500
2 Amoxicillin + Clavulanic acid o 50
" |tabl. powl. 625 mg x 21 szt P:
Clarithromycin
3. tabl. powl. 500 mg x 14 szt. op: 50
Clindamycin
4 |kaps. lub tabletki 300 mg x 16 szt. op: 300
Amoxicilin
5. . . . op. 30
tabl. takze do przygot. zaw. doustnej 500 mg x 20 szt *.
Amoxicilin
6. tabl. takze do przygot. zaw. doustnej 1000 mg x 20 szt *. op- 600
7 Cefadroxil o 70
" |tabl.do sporz. zaw. doustnej 1000 mg x 10 szt.* P:
Cefadroxil
8. kaps. 500 mg x 12 szt. op- 250
Fosfomycin granulat do sporz. rzotw. doustnego, 3 g ;
9. op. 40
1 saszetka 8 g
10. |Fluconazole kaps. lub tabl. 100 mg x 7 szt. op. 70
11. |Fluconazole kaps. lub tabl. 50 mg x 7 szt. op. 40
Nystatin
12 14w, 2.400.000 j.m. (poj. 24 m lub 28 mi) op- 120
Doxycycline/*
13. |tabl. z mozliwo$cig przygotowania zawiesiny doustnej op. 160
100 mg x 10 szt.
14, Phenoxymethylpenicillinum op. 80

tabl. powl. 1.000.000 j.m. x 12 szt.




Phenoxymethylpenicillinum

15 ltabl. powl. 1.500.000 j.m. x 12 szt. op: 100
Azithromycinum

18- 1tabl. powl. 500 mg x 3 szt. op 130
Levofloxacin

17- ltabl. powl. 250 mg x 10 szt. op- 10
Levofloxacin

18- 1tabl. powl. 500 mg x 10 szt. op- 25
Levofloxacinum

19. [fiol. 0,5/100 ml fiol. 20
roztwér do infuzji, 1 fiolka a 100 mI*
Gentamicin

20. amp. 40 mg dom. doz. x10 amp op- 30
Gentamicin

21. amp. 80 mg dom. doz. x10 amp op- 80
Oseltamivir

22 |xapsutki 75 mg x 10 szt op- 100
Rifaximin

2. tabletki powlekane 200 mg x 14 szt op- 15
Ciprofloxacin

24. |koncentrat do sporz. r-ru do inf. op. 100
amp. 100 mg x 10 szt.
Clindamycin,

25. [150 mg/ml, amp. 4 ml, roztw. do wstrz. i infuzji opakowanie a 1 op. 200

amp.

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA):

* poz. 5,6,7,13 zam. wymaga tabl. z mozliwoscig przygotowania zawiesiny doustnej

* poz. 19 zam. wymaga tylko opakowan pojedynczych a 100 ml

podpis osoby upowaznionej do skiadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Formularz cenowy na dostawe lekéw

Zalgcznik nr 3

Pakiet nr 4
Lp. Nazwa przedmiotu zamoéwienia J.m. llosé Cena jedn. netto (Zgi:;?;i ',:z;iox Stawka VAT War}‘?s’é brutto A; Zzo"::rgslf;zleo;;a
ilosc) (w %) (wartosé netto + VAT) proparatu
- :art?ll.og irr;ige; 30 szt op. 320
2 :art?ll.o;j (i)P::; x 30 szt op. 150
3 |fanet pow. a 30 szt op. | 300
4 |famet powl. 20 szt op. | 100
S t(z:altc:l?pi)(j)c;\%.rE;S mg x 28 szt. op. 150
6 Eaigﬁsgi\r/i/?.% mg x 30 szt. op. 80
7- [smaxs0 bt o | 200
8 Z?’Tng)rél mg x 30 sztuk op. 400
. Z?Jrlmgxg x 30 sztuk op. 850
10. Zi?ifglmg x 30 sztuk op. 300
. tsaigl].vscs)\tf\jlt.igo mg x 28 szt. op. 900
12. tsaigl].vscs)\tf\jlt.ir:lo mg x 28 szt. op. 250




13.

Tamsulosin hydrochloride
tabl. o przedt. uwal. * op. 150
0,4 mg x 30 szt.

14.

Telmisartan *

tabl. 40 mg x 28 szt,;

z mozliwoscig podziatu tabl. na dwie dawki zgodnie z
CHPL

op. 70

15.

Telmisartan*

tabl. 80 mg x 28 szt.;

z mozliwoscig podziatu tabl. na dwie dawki zgodnie z
CHPL

op. 100

16.

Valsartan*®

tabl. 80 mg x 30 tabl. op- 100

17.

Valsartan*

tabl. 160 mg x 30 tabl. op- 60

18.

Desloratadine 5 mg tabl. powl. 60 tabl. op. 500

19.

Montelukastum 10 mg 28 tabl. powl. op. 60

20.

Levocetirizine dihydrochloride

tabl. powl. 5 mg x 30 sztuk op- 160

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA) :

* w poz. 13 zam. wymaga tabl. o przedt. uwalnianiu
* w poz. 14,15 zam. wymaga tabl. z mozliwoscig podziatu na dwie dawki
* w poz. 16,17 zam. wymaga opakowan zawierajgcych max 30 tabletek,

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Zalgcznik nr 3

Formularz cenowy na dostawe lekéw

Pakiet nr 5

Wartos¢ netto

. P 1 . ) Stawka VAT Wartos$¢ brutto Nazwa handlowa
Lp. Nazwa przedmiotu zaméwienia J.m. llosé Cena jedn. netto | (cena jedn. netto x o "
ilo5¢) w %) (warto$¢ netto + VAT) zaoferowanego preparatu
Alprazolam
T ltabl. 0,25 mg x 30 szt. op- 80
Alprazolam
2. tabl. 0,5 mg x 30 szt. op- 120
Alprazolam
3. tabl. 1 mg x 30 szt. op: 30
Clonazepam
4. tabl. 0,5 mg x 30 szt. op- 200
Clonazepam
S tabl. 2 mg x 30 szt. op: 150
Clonazepam
6. roztw. do wstrz. 1 mg/mlx 10 amp. 1 ml op: 30
Clorazepate dipotassium
£ kaps. lub tabl. 5 mg x 30 szt. op: 140
Clorazepate dipotassium
8. kaps. lub tabl. 10 mg x 30 szt. op: 60
9 Hydroxyzine hydrochloride o %
©|sir. flak. 250 g lub 250 ml 10 mg/5 ml P:
Hydroxyzine hydrochloride
10. amp. dom. 2 ml (100 mg/ 2 ml) x 5 szt. op- 120
Estazolam
. tabl. 2 mg x 20 szt. op: 220
12, Nitrazepam op. 15

tabl. 5 mg x 20 szt.




13. g, 70 mar2mix 50 sk 2 i oo | 20
14 Loy 2 max 20 52, op. | 300
15 |iaiy 3 max 20 52, op. | 2800
16. aiifsfv?n;oodbyt. 10 mg/2,5 ml x 5 szt. op- 3
17. |Lorazepam tabl. draz. 1 mg x 25 szt. op. 450
18. |Lorazepam tabl. draz. 2,5mg x 25 szt. op. 220
. [Jumtone Dieores w |

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA):

podpis osoby upowaznionej do skiadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Formularz cenowy na dostawe lekéw

Zalgcznik nr 3

Pakiet nr 6
$é N. handl
. - 9 . Wartos¢ netto Stawka VAT Wartosé brutto azwa hana'owa
Lp. Nazwa przedmiotu zamowienia J.m. llosé Cena jedn. netto | (cena jedn. netto x o zaoferowanego
S (w %) (warto$¢ netto + VAT)
ilosé) preparatu
Chlorpromazine hydrochloride
1. |roztwdr do wstrz. dom. op. 20
25mg/5ml x 5 amp. 5 ml
2 Chlorpromazine hydro’chlorlde op. 200
krople doustne, roztwér 40 mg/ g, but.10 g
Chlorprothixene
3 |tabl. powl.15 mg x 50 szt. op- 800
Chlorprothixene
4. tabl. powl. 50 mg x 50 szt. op- 550
Zuclopenthixol
5 |tabl.powl. 10 mg x 100 szt. op- 260
Zuclopenthixol
6. tabl.powl.25 mg x 100 szt. op- 80
Zuclopenthixol acetate
£ roztw. do wstrz. 50 mg/1 ml 5 amp. 1 ml op- 100
Zuclopentixol decanoate
8. roztw. do wstrz. 200 mg/ml 10 amp. 1 ml op- 150
Flupentixol
9 |tabl.powl. 0,5 mg x 50 szt. op- 10
10. Flupentixol op. 100

tabl.powl. 3 mg x 50 szt.




Flupentixol decanoate

n. roztw. do wstrz.20 mg/ 1 ml, 1 amp. 1 ml amp. 260
12 bl 250 mg 80 szt op. | o0
13. E:;ngg mg x 24 szt. op- 200
14. i:;ziri;jgo mg X 24 szt. op- 220
15. tsr;glplggg mg x 30 szt. op- 220
16. | o crazowane 25 m x 80 szt b | 200
17 | o crazowane 50 m x 80 szt op. | 180
18. | chazowane 100 mg 60 5. oo | 20
19. Ti:”lpgetr;dbol.nlfl;g. rozp. w j. ustnej x 30 szt. op- 100
20. ZRi;pge[iadbc;.nd;g. rozp. w j. ustnej x 30 szt. op- 100
21 | b0 1 ma 2052, op. | 1000
22 Eﬁf Zriric;npe);dzielne X 20 szt. op- 1500
23 Risperidone op. 1400

tabl. 3 mg x 20 szt.




24.

Risperidone *
tabl. 4 mg podzielne x 20 szt.

op.

450

25.

Risperidone/
roztwor doustny 1 mg/ml but. 100 ml

flak.

650

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA):

*w poz. 19,20 zam. wymaga tabl. rozp. w jamie ustnej

* w poz. 22,24 zam. wymaga tabletek z mozliwoscig podziatu

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Zalgcznik nr 3

Formularz cenowy na dostawe lekéw

Pakiet nr 7

Wartos¢ netto

. oL ‘s . ) Stawka VAT Wartos¢ brutto Nazwa handlowa
Lp. Nazwa przedmiotu zaméwienia J.m. llosé Cena jedn. netto | (cena jedn. netto x o iy
ilos¢) w %) (warto$¢ netto + VAT) zaoferowanego preparatu
Clozapine
1 ltabl. 25 mg x 50 szt. op- 1800
Clozapine
2 tabl. 100 mg x 50 szt. op- 3200
Levomepromazine/
3 |tabl. powl. 25 mg x 50 szt. op- 5000
4 Levomepromazine op. 350

roztwér do wstrz. 25 mg/ 1ml x 10 amp. 1 ml

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA):

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Formularz cenowy na dostawe lekéw

Zalgcznik nr 3

Pakiet nr 8

Wartos¢ netto

Nazwa handlowa

. Lo s . ) Stawka VAT Wartos¢ brutto
Lp. Nazwa przedmiotu zaméwienia J.m. llosé Cena jedn. netto | (cena j‘ed{L’ netto x W %) (Wartosé netto + VAT) zaoferowanego
ilosé) preparatu
Amantadine hydrochloride
1 kaps. 100 mg x 50 szt. op- 50
Bromocriptine
2 ltabl. 2,5 mg x 30 tabl. op- 200
Pridinol hydrochloride
3 ltabl. 5 mg x 50 szt op- 130
Pramipexole 1,05 mg,
4. 30 tabl. o przedt. uwalnianiu op- 110
Pramipexole 2,10 mg,
S 30 tabl. o przedt. uwalnianiu op- 9%
Ropinirole hydrochloride
6. tabl. powl. 0,5 mg x 21 szt.* op- 150
Ropinirole hydrochloride
7 tabl o przedt. uwal. 2 mg x 28 szt. op. 20
Ropinirole hydrochloride
8. tabl. o przedt. uwal. 4 mg x 28 szt. op. 15
Ropinirole hydrochloride
9 tabl. o przedt. uwal. 8 mg x 28 szt. op. 8




Biperiden hydrochloride

10 |tabl. 2 mg x 50 szt op- 180

1. Biperiden hydrochloride op. 40
amp. 5 mg x 5 szt

12 Levodopa + Benserazide o . op. 70
250 mg x 100 szt. tabl. z mozliwoscig podziatu
Levodopa + Benserazide *

13. 125 mg x 100 szt. kaps. o postaci HBS op- 80
Levodopa + Benserazide*

14. [125 mg x 100 szt. tabl. do sporz. zaw. doustnej z op. 100
mozliwoscig podziatu
Levodopa + Benserazide*®

15. 62,5 mg x 100 szt tabl.do sporz. zaw. doustnej, z op. 100

mozliwoscig podziatu

RAZEM LACZNA WARTOSC :

* w poz. 6 zam. wymaga opakowan zawierajgcych max 21 tabl.

*w poz. 7, 8, 9 zam. wymaga tabl. o przedt. uwaln. w opakowaniu zawierajgcym max 28 sztuk,

* poz. 12 zam. wymaga tabl. z mozliwoscig podziatu

* poz. 13 zam. wymaga kaps. o postaci HBS

* poz. 14,15 zam. wymaga tabl.do sporz. zaw.doustnej z mozliwoscig podziatu

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Formularz cenowy na dostawe lekéw

Zalgcznik nr 3

Pakiet nr 9

Wartos$¢ netto

Nazwa handlowa

Lp. Nazwa przedmiotu zaméwienia J.m. llos¢ Cena jedn. netto | (cena jfadf).' netto x Sta'?’vf;)vAT (anf;;?i:ngiu\tf:n zaoferowanego
ilosc) preparatu

T [l 200 mg x50 2t oo | 14

2 t(a:iiq.t)in;?zzstgi.nlf\:val. 200 mg x 50 szt. op- 900

3. gg(;b:g]iz:g isr:z(-i.*tabl. o przedt. uwaln. op- 300

4. t(a:iiq.t)in;?zzstgi.nlfv;al. 400 mg x 30 szt. op- 850

5. g(?orbrzgiz:gi:zi.* tabl. o przedt. uwaln. op- 200

6. |Okscarbazepina 150 mg 50 tabl. powl. op. 30

7. |Okscarbazepina 300 mg 50 tabl. powl. op. 80

8. |Okscarbazepina 600 mg 50 tabl. powl. op. 30

9. ?anbzrar?gerllggs. twarde 100 szt. op- 40

10. Gabapentin op. 30

300 mg kaps. twarde 100 szt.




Gabapentin

n. 400 mg kaps. twarde 100 szt. op- 30
Lamotrigine

12. tabl. 25 mg x 30 szt. op- 550
Lamotrigine

13- ltabl. 50 mg x 30 szt. op- 160
Lamotrigine

14 ltabl. 100 mg x 30 szt. op- 650
Levetiracetam *

15. |[tabl. powl. z mozliwoscig podziatu 1000 mg x 50 op. 100
szt.
Levetiracetam *

16. |tabl. powl. z mozliwoscig podziatu 750 mg x 50 op. 15
szt.
Levetiracetam *

17. |tabl. powl. z mozliwoscig podziatu 500 mg x 50 op. 150
szt.
Pregabalin

18. kaps. twarde 75 mg x 56 sztuk op- 250
Pregabalin

19. kaps. twarde 150 mg x 56 sztuk op- 150
Primidone

20. tabl. 0,25 mg x 60 szt. op- 60
Topiramate

21- |25 mg x 30 szt. tabl. powl. * op 200
Topiramate

22. 50 mg x 30 szt. tabl. powl. * op- 60

23 Topiramate op. 70

100 mg x 30 szt. tabl. powl.*




Valproate sodium

24 tabl. 0 zmodyf. uwalnianiu 500 mg x 100 szt. op- 50
Valproate sodium

25. tabl. o zmodyf. uwalnianiu 300 mg x 100 szt. op- 30
Valproate sodium

26- 1288,2 mg/5 ml, syrop, but. 150 ml op- 1300
Valproate sodium, Valproic acid

27. |granulat o przedtuzonym uwalnianiu op. 15
250 mg x 30 saszetek
Valproate sodium, Valproic acid

28. |granulat o przedtuzonym uwalnianiu op. 60
500 mg x 30 saszetek
Valproate sodium, Valproic acid

29. |granulat o przedtuzonym uwalnianiu op. 10

1000 mg x 30 saszetek

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA) :

*w poz. 2, 3, 4, 5 zam. wymaga tabl. o przedt. uwalnianiu

*w poz. 15, 16, 17 zam. wymaga tabletek z mozliwoscig podziatu

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy

* poz. 21, 22, 23 zam. wymaga tabletek/tabletek powlekanych w ilosci maksymalnie 30 sztuk w opakowaniu




Zalgcznik nr 3

Formularz cenowy na dostawe lekéw

Pakiet nr 10
Wartos¢ netto iz
Lp. Nazwa przedmiotu zamoéwienia J.m. llos¢ Cena jedn. netto | (cena jedn. netto x Stawke: VAT War?t?sc brutto
il086) w %) (warto$¢ netto + VAT)

Nazwa handlowa
zaoferowanego
preparatu

Vancomycin*®
1 gx 1 fiolka
1. |proszek do sporz. roztw. do inf. i roztw. fiol. 200
doustnego (z zarejestrowanym wskazaniem do
stosowania doustnego)

Vancomycin*
0,5 g x 1 fiolka
2. |proszek do sporz. roztw. do inf. i roztw. fiol. 600
doustnego (z zarejestrowanym wskazaniem do
stosowania doustnego)

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA,) :

podpis osoby upowaznionej do skltadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy

* poz. 1,2 zam. wymaga produktu leczniczego z dodatkowym zarejestrowanym wskazaniem do podawania doustnego




Formularz cenowy na dostawe lekéw

Zalgcznik nr 3

Pakiet nr 11
$é N handl
. _— g . Wartos¢ netto Stawka VAT Wartosé brutto azwa handlowa
Lp. Nazwa przedmiotu zamowienia J.m. llosé Cena jedn. netto | (cena jedn. netto x o zaoferowanego
S (w %) (warto$¢ netto + VAT)
ilosc) preparatu
Losartan potassium
1 50 mg x 30 tabl..powl. op- 60
Ibuprofen
2 200 mg x 60 tabl. drazowane op- 750
3 Olanzapine o ‘ ] ‘ op. 40
5 mg x 28 tabl. z mozliwoscig podziatu na réwne dawki
Prednisone
4. 5 mg x 20 tabl. op- 50
Prednisone
5 |5 mg x 100 tab. op- 30
Prednisone
6 110 mg x 20 tabl. op- 100
Trimethoprim + Sulfamethazole
7 1480 mg x 20 tabl. op- 30
Trimethoprim + Sulfamethazole
8. 1960 mg x 10 tabl. op- 9%
Venlafaxine
9. 37,5 mg x 28 kaps./tabl. o przedt. uwaln. * op- 120




10. ;/Ser::\jixgn:kaps./tabl. o przedt. uwaln. * op- 400
. Ygglra:(;)in;S kaps./tabl. o przedt. uwaln.* op- 250
12 ? (r):s\:(agz)attianbl. powl. op- 150
13. Tg :gisgaotitnabl. powl. op- 650
14. Eg:gisgagitnabl. powl.. op- 250
15 |0 m 30 bl . | 600

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA) :

* poz 3 zam. wymaga tabletek, ktore zgodnie z ChPL mozna podzieli¢ na réwne dawki
*w poz. 9, 10, 11 zam. wymaga kaps./tabl. o przedt. uwalnianiu w opakowaniu zawierajgcym max 28 szt.

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Zalgcznik nr 3

Formularz cenowy na dostawe lekéw

Pakiet nr 12

Wartos¢ netto

, P x Cena jedn. ) Stawka VAT Wartos¢ brutto Nazwa handlowa
Lp. Nazwa przedmiotu zamoéwienia J.m. llos¢ (cena jedn. netto x iy
netto ilos¢) w %) (warto$¢ netto + VAT) zaoferowanego preparatu
1 Salicylic acid./ Ac. Salicylicum o 2
" |subst. do receptury a 100 g P-
2 Ichthammol/ Ammonium sulfobitum. o 1
" |subst. Do receptury A100g -
3 Argentum nitricum/ Argentum nitricum o 5
" |subst. do recepturya 10 g. * P-
Balsamum peruvianum/ Balsam peruwianski
4. ) op. 1
a 100 g surowiec recepturowy
Eucerinum/ Euceryna podtoze recepturowe
5. op. 5
a1kg
6 Hydrocortisone/ Hydrocortisonum o 1
" |subst. do receptury a 10 g. -
Lanolinum anhydr./ Lanolina anhydr.podfoze
7. |recepturowe op. 2
a100g
8. Sapo kalini/ Sapo kalini do receptury op 2
a100g
Sulfur precipitatum/ Sulfur praecipitatum, subst. do
9. |receptury op. 2
a100g
Vaselinum album/ Wazelina biata, poditoze
10. [recepturowe op. 8

a1kg




Vaselinum flavum/ Wazelina z6tta, podtoze

11. |recepturowe op. 2
a1kg

12 Dithranol subst. do receptury o 2

" |opakowanie jednostkowe po 5 g * -
13 Zincum oxydatum/ Zincum oxydatum o 2
" |a 100 g subst. do receptury P-

14. |Urea /Mocznik, subst. do receptury a 100 g op. 6
Paraffinum lig

15. ptyna 800 g * op- 80
Paraffinum lig

16. ptyna 100 g * op- 20

17. |Glycerol/Glycerolum ptyn 86 % a 30 g op. 5
Glucosum anhydricum, proszek do sporzgdzania

18. [roztworu doustnego a 75 g zarejestrowany jako op. 200
produkt leczniczy *
Alantan
(Talcum,Solanum Tuberosum starch, Zincum

19. . . op. 120
oxidatum, Allantoinum)
zasypkaa 100 g
Talcum / Talk

20. a 100 g pojemnik plastikowy* op- 4

. o

21, Ac. boricum / Borasol, 3 % r-r kw. Borowego op. 40

ptyna 200 g
. o
22 Ac. boricum / Borasol, 3 % r-r kw. Borowego op. 200

ptyn a 500 g




Ac. boricum / Borasol, 3 % r-r kw. Borowego

ptyn a 1 kg op- 120

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA) :

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy

* w poz. 3 zam. wymaga opakowania jednostkowego 10 g

* w poz. 12 zam. wymaga opakowania jednostkowego 5 g

* w poz. 15 zam. wymaga opakowan a 800 g

* w poz. 16 zam. wymaga opakowan a 100 g

* w poz. 18 zam. wymaga aby oferowany produkt byt zarejestrowanym produktem leczniczym, zam. Nie dopuszcza suplementu diety i wyrobu medycznego
* w poz. 20 zam. wymaga aby substancja byta zapakowana w plastikowg butelke



Formularz cenowy na dostawe lekéw

Zalgcznik nr 3

Pakiet nr 13

Wartos¢ netto

. PP <x ; ) Stawka VAT Wartosé brutto Nazwa handlowa
Lp. Nazwa przedmiotu zamowienia J.m. llosé Cena jedn. netto | (cena jedn. netto x o o
ilos¢) w %) (warto$¢ netto + VAT) zaoferowanego preparatu
15 mg Hydrocortisoni acetas,
1 5mg Oxytetracyclini hydrochloridum, o 40
* |10 000 j.m. Polymyxini B sulfas P-
krople do oczu i uszu,zawiesina a 5 ml
Mupirocin
2 |masé2%a15g op- 40
Mupirocin
3. mas¢ donosowa 2 % a3 g op- 20
Betamethasone, Salicylic acid
4. 0,5 mg/g+30 mg/g mas¢ 15g op- 60
5 Bethametasone dipropionate, Acidum salicylicum (0,5 o 40
* |mg + 0,02g)/g, ptyn na skdre 100 ml butelka P-
Betamethasone, Gentamicin /Bedicort G,Belogent
6. o op. 130
0,5 mg/g+1 mg/g ,mas¢ 15 g
7 Clobetasol / Clobederm, Dermovate,Novate o 200
"~ [masc0,05% a25¢ -
8 Clobetasol / Clobederm, Dermovate,Novate o 90
" |krem 0,05% a 25 g P-
9 Clobetasol / Dermovate o 60
" 0,05 % roztwér a 50 ml P-
Triderm mas¢ ztozona
10. |Betametazon+Clotrimazol+Gentamycyna op. 120

mas¢ 15 g




Dicortineff
(1 mg Fludrocortisoni acetas,

11. | 0,025 mg Gramicidinum, op. 300
2,5 mg Neomycinum )
zawiesina do oczu i uszu a 5 ml
Mometasome

12 lkrem 0.1 % 15 g op- 100
Mometasome

13. ptyn 1mg/g 20 ml op- 60

14, FIuc;(;moIone acetonide / Flucinar op. 25
masc¢ai15g
Fluticasone propionate/Cutivate

1. 0,5mg/g , mas¢ tuba 15g op- 30
Amikacin

16. krople oczne 0,3 % a 5 ml op- 15
Gentamicin / Gentamycyna

7. 0,3% krople do oczu a 5 ml op- 20
Latanoprost *

18- 10,05 mg/ml 1 but. 2,5ml op- 35
Timolol

19. krople do oczu 0,25% a 5 ml op- 15
Timolol

20. krople do oczu 0,5% a 5 ml op- 20

21. [|Fusacid acid/Fusacid 20 mg/g, krem 20 g op. 25

22 Fusidic acid, Betamethasone valerate/Fucibet Lipid o 100

" 1(20 mg+1 mg)/g , krem tuba 15 g -

23. [lsotrexin zel - tuba 30 g (Erythromycin+Isotretinoin) op. 40

24. [Clindamycin zel tuba 30 g 10 mg/g * op. 80

25, Metronidazole op. 40

7,5 mg/g krem tuba 30 g




Hydrocortisoni acetas/Hydrocortisonum

26. krem1%a15g op- 100
Hydrocortisonum 17 butyricum / Laticort

27 |krem 0.1 % a 159 op- 30
Hydrocortisonum 17 butyricum / Laticort

28 1masc01%al5g op- 30
Hydrocortisonum 17 butyricum / Laticort

29 liotio 01 % a20 g op- 13
Lorinden A
(30 mg acid. Salicylicum,

30. 0,2 mg Flumetasolni pivalas) op- 90
masc¢ai15g
Oxycort

31 (10 mg Hydrocortisoni acetas, o 20

" |30 mg Oxytetracycliny hydrochloridum ) P-

mas¢ 3% a10g
Oxycort A
( 10 mg Hydrocortisoni acetas,

32. 10 mg Oxytetracycliny hydrochloridum ) op- 20
mas¢dooczua3g
Baneocin/Altabactin
(4,375 mg Bacitracinum zincum,

33. 7,84 mg Neomycini sulfas ) op- 80
ung.a20g
Davercin /Erythromycin cyclocarbonate

34 lsel25%a30g op- 140
Neomycin / Neomycyna

35. mas¢ dooczu0,5% a3 g op- 30

36. [Neomycyna spray 55 ml (32 g) op. 20

37. |Oxycort aerozol 55 ml op. 20




38.

Pimafucort

(10 mg Hydrocortisonum,
10 mg Natamycinum,
1750 j.m. Neomycinum )
krema 15g

op. 100

39.

Pimafucort

(10 mg Hydrocortisonum,
10 mg Natamycinum,

3,5 mg Neomycinum )
mas¢a 15g

op. 100

40.

Silver sulfathiazole / Argosulfan 2% *
krema 40 g

op. 200

41.

Silver sulfathiazole / Argosulfan 2% *
krem a 400 g

op. 60

42.

Iruxol Mono

(1,2]. Clostridiopeptidasum A,
0,24 j. Clostridiopeptidasum B )
1,2j/lgmas¢ 20 g

op. 100

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA) :

* poz. 18 zam. wymaga opakowan produktu leczniczego pakowanego pojedynczo jako 1 butelka

* w poz. 24 zam.wymaga opakowania a 30 g
* w poz. 40 zam. wymaga opakowania a 40 g
* w poz. 41 zam.wymaga opakowania a 400 g

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Formularz cenowy na dostawe lekéw

Zalgcznik nr 3

Pakiet nr 14
$é N. handl
. o g . Wartosc netto Stawka VAT Wartos¢ brutto azwa hanalowa
Lp. Nazwa przedmiotu zamowienia J.m. llosé Cena jedn. netto | (cena jedn. netto x o zaoferowanego
S w %) (warto$¢ netto + VAT)
ilosé) preparatu
Heparin / Lioton 1000, Heparizen
1. |( 1 g zawiera: 1000 j. m. soli sodowej heparyny ) op. 250
zelab50g
Spongostan special, wchtanialna ggbka
2. |hemostatyczna o wymiarach szt. 20
7cm x5cmx0,1cma 1 szt
Spongostan standard, wchianialna gabka
3. |hemostatyczna szt. 40
7cmx5cmx1cma szt
Betadine (Povidone iodine), Braunovidon
% 100mglg; mas¢ 20 g op- 120
5 Povidone iodine, 7,5 g powidonu jodu /100 g , o 40
" |roztwor na skore 250 ml spray; produkt leczniczy* P-
6 Potassium permanganat/Kalium hypermanganicum o 15
" |tabl. 100 mg x 30 sztuk P-
7 Ung. zinci oxydati / Mas¢ cynkowa * o 20
" |20 g/zarejestrowany produkt leczniczy P:
Crotamiton (Crotamitonum)
8 lolyn 100 mg/ g a 100 g op- 200
Crotamiton (Crotamitonum)
9 |mas¢ 10 % 100 mglg a 40 g op: 60
Infectoscab (Permethrin)
10. krem 50 mg/g tuba 30 g op- 100
Salicylic acid ol. / Salicylol
M- |oliwka 5% a 100 g op- 15
12 Vitamin F / Linomag op. 50

ung.a30g




Retinol ungwentum / *
Mas¢ z witaming A 800 j.m.

13. tuba a 25 g Retinol palmitate, op- 500
zarejestrowany produkt leczniczy
Allantoine / Alantan *

14 masc 2% 30 g op: 300

15, Alantap plus , krem tuba 35 g . op. 60
allantoinum + dexpanthenolum
Alantan plus , mas¢ 30 g *

16. allantoinum + dexpanthenolum op- 60

17, Sodlum*tetraborate /zarej. produkt leczniczy op. 300
fl.10g
Denotivir

18. krem a 3g op. 80
Clotrimazole

19. tabl. dopochw. 100 mg x 6 szt. op: 40
Clotrimazole

20 lirem 1% (20 g) op: 400
Clotrimazole

21 olyn 1% flak 15 mi op- 25
Metronidazole

22 tabl. dopochwowe 0,5 g x 10 szt. op: 5
Gynalgin
( 100 mg Chlorquinalddum,

23 250 mg Metronidazolum ) op- 30
tabl, dopochw.x10szt
Terbinafine hydrochloride

24 10 mg/g; krem op. 15 g op- 50
Undofen Max

25. |[(Terbinafine hydrochloride) 10 mg/g op. 20
aerozol a 30 ml,

26. |Acifungin forte ptyn 30 ml op. 10




27.

Ptyn przeciw wszom i gnidom zaw. 100 % czystego
dimetikonu bez subst. zapach. | barwnikéw z
grzebykiem do wyczesywania poj. But.100 ml

op.

160

28.

Diclofenac / Dikloziaja, Naclofen
zel1% a 100 g

op.

100

20.

Naproxen /
zel 10 % a 50 g, tuba

op.

500

30.

Aluminium acetotartrate, zel *
10 mg/g tuba 75 g; produkt leczniczy

op.

120

31.

Aluminium acetotartrate *
1 g 6 szt. tabl.do stos. na skore; produkt leczniczy

op.

120

32.

Hemorol

(20 mg Belladonnae extr. spissum,

100 mg Benzocainum 1,

50 mg Chamomillae extr. spissum,

20 mg Genistaescopariae extr. spissum,
20 mg Hippocastani extr. spissum,

20 mg Millefolii extr. spissum,

20 mg Tormetillae extr. spissum )
czopki x 12 szt

op.

200

33.

Ichthammol / Mas¢ ichtiolowa 10%
a20g

op.

50

34.

Tormentiol lub réwnowazny zaw.w swoim skadzie
przynajmniej:

(Ammoni bituminosulfonas, Tormentillae extr.
fluidum, Zinci oxydum)

ung.tuba a 20 g * zarejestrowany jako produkt
leczniczy

op.

20

35.

Mas¢ na odciski *

10 g zawiera:

(4 g kwasu salicylowego,

1 g kwasu mlekowego )

A 10 g tuba,

zarejestrowany produkt leczniczy wytgcznie o
podanym wyzej sktadzie

op.

40




36.

Pudroderm

(1 g zawiesiny na skore zawiera:
9,8mg benzokainy,

9,8 mg mentolu,

245 mg tlenku cynku)

puder w ptynie fl. 140 g

op.

20

37.

Budesonide
50mcg/dawke ;poj.10 ml/200 dawek;
aerozol donosowy, zawiesina wodna

op.

60

38.

Naphazoline / Rhinazin
krople do nosa fl. 10ml 0,1%

op.

350

39.

Xylometazoline / Xylometazolin
krople do nosa 0,1 % fl. a 10 ml

op.

650

40.

Choline salicylate / Otinum / Ototalgin
krople douszua 10 g 20mg/g

op.

30

41.

Polyvinyl alcohol / Lacrimal
krople oczne 2 x 5 ml

op.

100

42.

Chlorhexidine gluconate ptyn 0,2 % ,
Corsodyl but. 300 ml, smak
mietowy/zarejestrowany produkt leczniczy *

op.

15

43.

Choline salicylate, Cetalkonium chloride
zel stomatologiczny do stos. w jamie ustnej (87,1
mg+0,1 mg)/g, tuba 10 g

op.

70

44,

Ketokonazolum 1% szampon leczniczy,
but. poj. 100 ml

op.

40




45.

Sterylny zel znieczulajgcy do cewnikowania
zawierajgcy w sktadzie

Lidocaine hydrochloride 2%

Chlorhexidine didydrochloride 0,05%
zestaw 12,5 g zelu x 25 szt.

jednorazowy aplikator harmonijkowy *

op. 18

46.

Zel do ran, w sktadzie Aqua purificata, Propylene
Glycol, Hydroxyethylcellulose, Octenidine HCI.

Mozliwos¢ stosowania :

do zwilzania i oczyszczania pokrytych nalotem,

zainfekowanych oraz przewlektych ran skory
do zwilzania bandazy lub opatrunkéw w celu
przedtuzenia ich trwatosci

do usuwania stwardniatych warstw

do wspomagania naturalnego procesu gojenia
Bezbolesna aplikacja oraz tolerancja przez rane,

btony $luzowe i skore.
Bezbarwny oraz bezwonny.
zel 20 ml

op. 100

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA,) :

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy

*w poz. 7,13, 14,15,16,17, 30, 31, 34, 35, 42 zam. wymaga wytgcznie zarejestrowanych produktéw leczniczych, zam, nie dopuszcza

suplementow diety, ani wyrobéw medycznych

* w poz. 45 zam. wymaga zaoferowania produktu w postaci aplikatora harmonijkowego




Formularz cenowy na dostawe lekéw

Zalgcznik nr 3

Pakiet nr 15
§é N handl
. o g . Wartos¢ netto Stawka VAT Wartos¢ brutto azwa hanalowa
Lp. Nazwa przedmiotu zamowienia J.m. llosé Cena jedn. netto | (cena jedn. netto x y zaoferowanego
oy w %) (warto$¢ netto + VAT)
ilosc) preparatu
Betahistine dihydrochloride
1 tabl. 16 mg x 30 szt. op- 40
Betahistine dihydrochloride
2 |tabl. 24 mg x 50 szt. op- 50
Galantamine hydrobromide
3. |roztw. do wstrz. op. 15
2,5mg/1 ml 10 amp. 1 ml
Galantamine hydrobromide
4. |roztw. do wstrz. op. 15
5mg/1 ml 10 amp. 1 ml
Fluvoxamini maleas 0,05 g
S tabl. powl. 60 szt. op- 40
Itopridi hydrochloricum 50 mg
6 1100 tabl. powl. op- 50
7 Mebeverine hydrochloride op. 65
kaps. o przedt. uwal. 200mg x 30 szt
Memantine hydrochloride
8. tabl. powl. 20 mg x 28 szt. * op 60
9 Memantine hydrochloride op 200

tabl. powl. 10 mg x 28 szt. *




Mianserin hydrochloride

10 |tabl. powl.10 mg x 90 szt. op- 80
Mianserin hydrochloride

M- |tabl. powl. 30 mg x 30 szt. op- 240
Mianserin hydrochloride

12 |tabl.powl. 60 mg x 30 szt. op- 40
Mirtazapinum *

13. [tabl. uleg. rozp. w jamie ustnej op. 80
15 mg x 30 szt.
Mirtazapinum *

14. |tabl. uleg. rozp. w jamie ustnej op. 100
30 mg x 30 szt.
Mirtazapinum *

15. |tabl. uleg. rozp. w jamie ustnej op. 60
45 mg x 30 szt.
Donepezil hydrochloride

16. tabl. powl. 5 mg x 28 szt. op- 80
Donepezil hydrochloride

1. tabl. powl. 10 mg x 28 szt. op: 140
Rivastigmine

18. 1,5 mg x 28 kaps. twarde * op- 60

19. Rivastigmine op. 70

3 mg x 28 kaps. twarde *




20. zi;anigg? Ziréekaps. twarde * op: 15
2 o smgxc0sn on. | w0
22. ggrr::ZIiQZs tabl. powl. op- 900
23 ?gg Elgl;nf 28 tabl. pow.. op- 500

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA) :

*w poz. 8, 9, 18, 19, 20 zam. wymaga opakowan zawierajgcych max 28 kaps./ tabletek,

*w poz. 13, 14, 15 zam. wymaga zaoferowania tabl. uleg. rozpadowi w jamie ustnej w opakowaniu zawierajgcym max 30 sztuk w opakowaniu,

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Zalgcznik nr 3

Formularz cenowy na dostawe lekéw

Pakiet nr 16

Lp.

Nazwa przedmiotu zamoéwienia

llosé

Wartos¢ netto
Cena jedn. netto | (cena jedn. netto x
ilosc)

Stawka VAT
(w %)

Wartos¢ brutto
(warto$¢ netto + VAT)

Nazwa handlowa
zaoferowanego
preparatu

Protifar lub rownowazny , dieta w proszku bogatobiatkowa do podawania
doustnego 225 g

op.

400

Nutridrink lub Fresubin Energy Drink lub rownowazny wysokoenergetyczny
preparat odzywczy w ptynnej postaci, przeznaczony do picia.

Odzywka kompletna pod wzgledem zawartosci sktadnikéw odzywczych,
ubogoresztkowa lub bezresztkowa,bezglutenowa, nie zawierajgca laktozy,
o duzej wartosci energetycznej ( 1 ml = min. 1,5 kcal ). Zawierajaca biatko
mleka ( kazeina ), maltodekstryny, witaminy, sktadniki mineralne w tym
pierwiastki sladowe, choline, naturalne dodatki smakowo - zapachowe.
Ptyn minimum 125 ml (butelki plastikowe)

Uwaga - nie nalezy przelicza¢ ilosci opakowan w przypadku zaoferowania
preparatu o poj. wiekszej niz 125 ml

op.

250

Lactobacillus rhamnosus/ Lakcid forte 10 mld CFU pateczek Lactobacillus
rhamnosus
kaps. x 10 szt. zarejestrowany produkt leczniczy *

op

1500

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA) :

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy

* w poz. 3 zam. wymaga wylgcznie zaoferowania zarejestrowanego produktu leczniczego, zam, nie dopuszcza suplementoéw diety, ani wyrobéw medycznych




Zalgcznik nr 3

Formularz cenowy na dostawe lekéw

Pakiet nr 17
. P iz . Wartf;sc netto Stawka VAT Wartos¢ brutto Nazwa handlowa
Lp. Nazwa przedmiotu zaméwienia J.m. llos¢ Cena jedn. netto | (cena jedn. netto x o o
i10$6) w %) (warto$é netto + VAT) zaoferowanego preparatu
Sir Althea, Sir. Prawoslazowy, Althea
1. |officinalis but. 125 g, wytacznie op. 200
zarejestrowany produkt leczniczy *
Acetylcysteine
2 600 mg x 10 szt. tabl. mus.* op- 10
Promethazine / Diphergan
3. draz 25 mg x 20 szt P 20
Dextrometorphan hydrobromide
4 115 mg tabl. 10 szt. op- 660
Butamirate citrate
5. |syrop 1,5mg/ml op. 100
but. 150 ml
Bromhexine hydrochloride
6 ltabl 8 mg x 40 szt op- 250
Bromhexine hydrochloride
7. |syrop 4 mg/5ml (fl. 120 ml ) op. 240
smak malinowy
RAZEM LACZNA WARTOSC - _

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy

*w poz. 1 zam. wymaga zaoferowania wylgcznie zarejestrowanego produktu leczniczego, zam. nie dopuszcza suplementéw diety, ani wyrobéw medycznych

*w poz. 2 zam. wymaga opakowan zawierajgcych max 10 tabletek




Formularz cenowy na dostawe lekéw

Zalgcznik nr 3

Pakiet nr 18

Lp.

Nazwa przedmiotu zamoéwienia

llosé

Cena jedn. netto

Wartos¢ netto
(cena jedn. netto x
il0§6)

Stawka VAT
(w %)

Wartos¢ brutto
(warto$¢ netto + VAT)

Nazwa handlowa
zaoferowanego
preparatu

Timonacic
tabl. 100 mg x 100 tabl.

op.

900

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA) :

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Zalgcznik nr 3

Formularz cenowy na dostawe lekéw

Pakiet nr 19
. N iy . Wartosc netto Stawka VAT Wartos¢ brutto Nazwa handlowa
Lp. Nazwa przedmiotu zamoéwienia J.m. llosé Cena jedn. netto | (cena jedn. netto x o »
ilos¢) (w %) (warto$¢ netto + VAT) zaoferowanego preparatu

Olanzapine
T 15 mg x 28 tab. op- 2200

Olanzapine
2= 110 mg x 28 tabl. op- 2400

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA) :

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Zalgcznik nr 3

Formularz cenowy na dostawe lekéw

Pakiet nr 20
3 Lo . . Wartpsc netto Stawka VAT Warto$é brutto Nazwa handlowa
Lp. Nazwa przedmiotu zamowienia J.m. llosé Cena jedn. netto | (cena jedn. netto x s zaoferowanego
oy (w %) (warto$¢ netto + VAT)
ilosc) preparatu

Haloperidol
T |tabl. 1 mg x 40 szt. op. 700

Haloperidol
2 ltabl. 5 mg x 30 szt. op. 1200

Haloperidol
3. amp. 5 mg/iml x 10 szt. op. 350

Haloperidol decanoate
4. amp. 50 mg/1 ml x 5 amp. Op- 600

Haloperidol
S krople doustne, roztwér 2 mg/1ml, flak. 100 ml op. 200

Perazine
6 ltabl. 25 mg x 50 szt. op. 2000

Perazine
7 ltabl. 100 mg x 30 szt. op. 2200

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA):

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Formularz cenowy na dostawe lekéw

Zalgcznik nr 3

Pakiet nr 21

Lp.

Nazwa przedmiotu zamoéwienia

llos¢

Cena jedn. netto

Wartos¢ netto
(cena jedn. netto x
ilos¢)

Stawka VAT
(w %)

Wartos$¢ brutto
(warto$¢ netto + VAT)

Nazwa handlowa
zaoferowanego
preparatu

Budesonide 0,5mg/ ml, *

10 amp. po 2 ml w opakowaniu;

kazda 2 ml amputka zawiera 1 mg budezonidu
zawiesina do nebulizaciji;

op.

70

Ipratropium bromide

20 mcg/dawke (200 dawek) 10 ml, aerozol inhalacyjny,

roztwor

op.

200

Formoterol fumarate*
12 mcg x 60 kaps. proszek do inhalacji w kaps.
twardej z inhalatorem;

op.

180

Fenoterol / Berotec N
aerozol 10 ml x 200 dawek 100 mcg/doz.

op.

20

Budesonide
200 mcg x 60 szt. kaps.
proszek do inh. w kaps. twardej z inhalatorem

op.

300

Salmeterolum
kaps. proszek + inhalator 50 mcg/dawke x 60 szt.

op.

300

Fluticasoni propionas, Salmeterolum
(0,5 mg + 0,05mg)/dawke,
60 dawek, proszek do inhalac;ji

op.

80

Fluticasoni propionas, Salmeterolum
(0,25 mg + 0,05mg)/dawke,
60 dawek, proszek do inhalac;ji

op.

80

Ciclesonide*
160 pg/dawke , aerozol inhalacyjny, poj. maks.60
dawek

op.

100




10.

Beclometasone dipropionate, Formoterol fumarate
(100 pg+6 pg)/dawke
aerozol inhalacyjny, roztwor 180 dawek (poj.)

op. 60

11.

Fenoterol hydrobromide + Ipratropium bromide
0,5 mg/mi+0,25 mg/ml
roztw. do nebulizacji but. 20 ml

op. 160

12.

Salbutamol
100 mcg/dos. ( 200 dos. )
aerozol inhalacyjny, zawiesina

op. 20

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA):

*w poz. 1 zam. wymaga opakowan zawierajgcych max 10 amputek
*w poz. 319 zam. wymaga opakowan zawierajgcych max 60 dawek

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Zalgcznik nr 3

Formularz cenowy na dostawe lekéw

Pakiet nr 22

. o . : Wartosc netto Stawka VAT Wartosé brutto Nazwa handlowa
Lp. Nazwa przedmiotu zamowienia J.m. llosé Cena jedn. netto | (cena jedn. netto x o .
il05¢) w %) (wartosc netto + VAT) zaoferowanego preparatu
Nadroparin calcium
9 500 j.m. Axa/ml (47 500 j.m. Axa/5 ml), roztwér do op 120

wstrzykiwan,
10 fiolek po 5 ml

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA) :

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Zalgcznik nr 3

Formularz cenowy na dostawe lekéw

Pakiet nr 23
. A iy . Wartosc netto Stawka VAT Warto$é brutto Nazwa handlowa
Lp. Nazwa przedmiotu zamowienia J.m. llosé Cena jedn. netto | (cena jedn. netto x o <
ilos¢) w %) (warto$¢ netto + VAT) zaoferowanego preparatu
1 Natrium chloratum o 3
" [10 % amp. 10 mi x 100 szt. P-
Natrium Chloratum
2 10,9 % amp. 10 ml x 100 szt. op- 150
3 Natrium chloratum 0,9 % / Sodium chloride szt 8000
' a 100 ml (opakowanie stojgce z 2 portami roznej wielkosci) '
4 Natrium chloratum 0,9 % / Sodium chloride szt 1000
' a 250 ml (opakowanie stojgce z 2 portami roznej wielkosci) '
5 Natrium chloratum 0,9 % / Sodium chloride szt 6000
' a 500 ml (opakowanie stojgce z 2 portami roznej wielkosci) '
Glucosum 5% / Roztwoér glukozy 5 %
6. a 500 ml (butelki z 2 niezaleznymi samozasklepiajagcymi sie szt. 8000
portami réznej wielkosci)
Glucosum 10 % /Roztwér glukozy 10 %
7. a 500 ml (butelki z 2 niezaleznymi samozasklepiajacymi sie szt. 50
portami réznej wielkosci)
8 Mannitol 20 % / Roztwdr mannitolu szt 40
' a 100 ml (butelki szklane) '
Ptyn fizjologiczny wieloelektrolitowy
9. a 500 ml (opakowanie stojgce/butelka z tworzywa z 2 szt. 4500
portami réznej wielkosci)




Potassium Chloride 0,3% z Glukoza 5 % , roztwor do infuzji

10. |[but. polietylenowa o poj. 500 ml z dwoma portami*, zaw. 20 szt. 600
mmol K+ w 500 ml roztworu*
Potassium Chloride 0,3% z NaCl 0,9%, roztwor do infuzji;
11. |but. polietylenowa o poj. 500 ml z dwoma portami*, zaw. 20 szt. 600
mmol K+ w 500 ml w roztworu*
12. |Aqua pro injectione amp. 10 ml x 100 szt. op. 40
13. |Aqua pro inj
a 250 ml opakowanie z 2 portami szt. 300
14. |Aqua proinj
a 500 ml opakowanie z 2 portami szt. 500

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA) :

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Zalgcznik nr 3

Formularz cenowy na dostawe lekow

Pakiet nr 24
Wartos¢ netto iz
Lp. Nazwa przedmiotu zaméwienia J.m. llosé Cena jedn. netto | (cena jedn. netto x Stawk? VAT Warf(?sc brutto Nazwa handlowa
il05¢) w %) (warto$c netto + VAT) zaoferowanego preparatu
Risperidone
1. 25mg X.1 amp. op. 20
proszek i rozp. do sporz. zaw. do wstrz. o przedt.
uwalnianiu
Risperidone
37,5 mg x 1 amp.
2 proszek i rozp. do sporz. zaw. do wstrz. o przedt. op- 30
uwalnianiu
Risperidone
50 mg x 1 amp.
3. proszek i rozp. do sporz. zaw. do wstrz. o przedt. op- 220
uwalnianiu
Paliperidonum, zawiesina do wstrzykiwan o
4. |przedtuzonym uwalnianiu, 75 mg; op. 12
1 amp.-strzyk. 75 mg + 2 iglty z zabezpieczeniem,
Paliperidonum, zawiesina do wstrzykiwan o
5. |przedtuzonym uwalnianiu, 100 mg; op. 80
1 amp.-strzyk. 100 mg + 2 igty z zabezpieczeniem,
Paliperidonum, zawiesina do wstrzykiwan o
6. |przedtuzonym uwalnianiu, 150 mg; 1 amp.-strzyk. 150 op. 120
mg + 2 igty z zabezpieczeniem,
RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA) :

podpis osoby upowaznionej do skladania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Formularz cenowy na dostawe lekow

Zalgcznik nr 3

Pakiet nr 25
$¢é Nazwa handlowa
. PR ‘s . Wartpsc netto Stawka VAT Wartos¢ brutto zw W
Lp. Nazwa przedmiotu zaméwienia J.m. llos¢ Cena jedn. netto | (cena jedn. netto x o » zaoferowanego
Py w %) (warto$c netto + VAT)
ilosc) preparatu
Cyproterone acetate
1= |50 mg tabl. 50 szt. op- 300
Dexamethasone phosphate
2 amp. 4mg/1ml a 10 amp. op- 20
Dexamethasone phosphate
3. amp. 8mg/2ml a 10 amp. op- 5
Hydrocortisone 100 mg x 5 fiol.+5 amp.
4. } L. op. 80
proszek i rozp. do sporz. roztw. do wstrz. i inf.
Levothyroxine Sodium
5 |tabl. podzielne 100 g x 50 op- 160
Levothyroxine sodium
8- |tabl. podzielne 75 ug 50 tabl. op- 100
Levothyroxine Sodium
7 tabl. podzielne 50 ug x 50 tabl. op- 350
Levothyroxine Sodium
8- |tabl. podzielne 25 ug x 100 tabl. P 280
9. [Methylprednisolone 4 mg tabl. x 30 sztuk op. 60
Triptorelin
10. |3,75 mg proszek i rozp. do sporz. zaw. do wstrz. o op. 150
przedt. uwalnianiu 1 zestaw
Thiamazole
M- |tabl. 5 mg x 50 szt op- 30

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA) :

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Zalgcznik nr 3

Formularz cenowy na dostawe lekéw

Pakiet nr 26
§é N handl
. o g . Wartosc netto Stawka VAT Warto$é brutto azwa handlowa
Lp. Nazwa przedmiotu zamowienia J.m. llosé Cena jedn. netto | (cena jedn. netto x s zaoferowanego
oy w %) (warto$¢ netto + VAT)
ilosc) preparatu
Dabigatran etexilate
1 110 mg x 30 kaps.* op- 100
Dabigatran etexilate
2 150 mg x 30 kaps.* op- 100
Rivaroxaban
3 10 mg, tabl. powl. x 30 sztuk op- 10
Rivaroxaban
4. 15 mg, tabl. powl. x 100 sztuk op- S0
Rivaroxaban
5 |20 mg, tabl. powl. x 100 sztuk op- 60

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA) :

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy

*w poz. 1i 2 zam. wymaga zaoferowania opakowan zawierajgcych max 30 kapsutek w opakowaniu




Zalgcznik nr 3

Formularz cenowy na dostawe lekéw

Pakiet nr 27
$6é Nazwa handlowa
. o g . Wartosc netto | g44a vAT Wartos¢ brutto
Lp. Nazwa przedmiotu zamowienia J.m. llosé Cena jedn. netto | (cena jedn. netto x iy zaoferowanego
S w %) (warto$¢ netto + VAT)
ilosc) preparatu

Olanzapine tabl. uleg. rozpad. wj. ust.
tabl. 5 mg x 28 szt * op- 500

Olanzapine tabl. uleg. rozpad. w j. ust.
2 |tabl 10 mg x 28 szt * op- 850
Olanzapine tabl. uleg. rozpad. w j. ust.
3 ltabl. 15 mg x 28 szt. * op- 300
4 Olanzapine tabl.uleg. rozpad. w j. ust. op. 1300

tabl. 20 mg x 28 szt. *

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA):

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy

* poz. 1,2,3,4 zam. wymaga zaoferowania tabl. uleg. rozpadowi w jamie ustnej




Formularz cenowy na dostawe lekéw

Zalgcznik nr 3

Pakiet nr 28

Wartosé netto

Nazwa handlowa

Lp. Nazwa przedmiotu zaméwienia J.m. llos¢ Cena jedn. netto | (cena jedn. netto x Stawka VAT Warltcl)sc brutto zaoferowanego
o w %) (warto$¢ netto + VAT)
ilosc) preparatu

Amitriptyline hydrochloride

1. tabl. powl.. 10 mg x 60 szt. op- 10
Amitriptyline hydrochloride

2= |tabl. polwl. 25 mg x 60 szt. op- 120
Citalopram *

3. |20 mg x 30 szt. tabl. z mozliwoscig podziatu tabletki na op. 300
dwie dawki
Clomipramine hydrochloride

4 |tabl. powl. 10 mg x 30 szt. op- 5
Clomipramine hydrochloride

5 tabl.powl. 25 mg x 30 szt. op- 65
Clomipramine hydrochloride

6. tabl. o przedtuz. uwal. 75 mg x 20 szt. op- 160
Doxepin

£ kaps. 25 mg x 30 szt. op- 160
Duloxetine

8. 30 mg kaps/tabl.. dojelitowe 28 szt. op- 80
Duloxetine

9 160 mg kaps./tabl. dojelitowe 28 szt. op- 50
Escitalopram

10. tabl. powl. 5 mg x 28 szt. op- 50
Escitalopram *

11. |tabl. powl. 10 mg x 28 szt. z mozliwoscig podziatu op. 140

dawki na dwie
Escitalopram *
12. |tabl. powl. 20 mg x 28 szt. z mozliwoscig podziatu op. 60

dawki na dwie




Escitalopram *

13. |5mg x 28 szt. op. 20
tabl. uleg. rozp. w j. ustnej
Escitalopram *

14. |10 mg x 28 szt. op. 20
tabl. uleg. rozpad. w j. ustnej
Escitalopram *

15. |15 mg x 28 szt. op. 15
tabl. uleg. rozpad. w j. ustnej
Escitalopram *

16. |20 mg x 28 szt. op. 15
tabl. ulega. rozpad. w j. ustnej
Fluoxetine

17110 mg tabl. 30 szt. op- 200
Moclobemide

18. tabl. powlekane 150 mg x 30 szt. op- 30
Paroxetine

19. tabl.powl. 20 mg x 30 szt. op 320
Trazodone hydrochloride

20. tabl. o przedtuzonym uwalnianiu 75 mg x 30 szt. op- 320
Trazodone hydrochloride*

21. tabl. o przedt. uwalnianiu 150 mg x 20 szt. op- 540

22 Trazodone hydrochloride 150 mg * o 50

" |30 tabl. powlekanych o przedtuzonym uwalnianiu P:
23 Trazodone hydrochloride 300 mg op. 60

30 tabl. powlekanych o przedtuzonym uwalnianiu

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA) :

*w poz. 3, 11, 12 zam. wymaga tabletek z mozliwoscig podziatu na dwie dawki

*w poz. 13, 14, 15, 16 zam. wymaga zaoferowania tabl. uleg.rozpadowi w jamie ustnej
*w poz. 21 zam. wymaga tabl. o przediuzonum uwalnianiu

*w poz. 22, 23 zam. wymaga tabl. powlekanych o przedtuzonym uwalnianiu

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Zalgcznik nr 3

Formularz cenowy na dostawe lekéw

Pakiet nr 29
$é Nazwa handlowa
. _— . . Wartosc netto | gaca vaT Warto$é brutto 2w W
Lp. Nazwa przedmiotu zamoéwienia J.m. llosé Cena jedn. netto | (cena jedn. netto x . zaoferowanego
Y (w %) (warto$¢ netto + VAT)
ilosc) preparatu

Olanzapine
10 mg proszek do sporzadz. r-ru do wstrzykiwan

fiol. 1000

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA) :

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Zalgcznik nr 3

Formularz cenowy na dostawe lekéw

Pakiet nr 30
$6é N handl,
. o 5 . Wartos¢ netto Stawka VAT Wartos¢ brutto azwa hanalowa
Lp. Nazwa przedmiotu zamowienia J.m. llosé Cena jedn. netto | (cena jedn. netto x . zaoferowanego
S w %) (warto$c netto + VAT)
ilosé) preparatu
Olanzapine
210 mg, proszek i rozp. do sporz. zaw. o przedt.
1. 2 szt. 10
uwalnianiu do wstrz.
zestaw 1 fiolka + rozpuszczalnik 3 ml
Olanzapine
9 300 mg, proszek i rozp. do sporz. zaw. o przedt. szt 250
uwalnianiu do wstrz.,
zestaw 1 fiolka + rozpuszczalnik 3 ml
Olanzapine
3 405 mg, proszek i rozp. do sporz. zaw. o przedt. szt 40
uwalnianiu do wstrz.
zestaw 1 fiolka + rozpuszczalnik 3 ml

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA,) :

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Zalgcznik nr 3

Formularz cenowy na dostawe lekow

Pakiet nr 31
Lp. Nazwa przedmiotu zaméwienia J.m. llosé Cena jedn. netto (Zg;tj(;cs;s ::ttt:)ox Stawka VAT Warto$¢ brutto Nazwa handlowa
il0$¢) (w %) (wartosc netto + VAT) zaoferowanego preparatu

- [fan 4 mg X805zt op. 50

2 o mgnd abl o | a0

3 tAalLTﬁl:)r(i)nr?:g x 50 szt. op. 170

P

5 [fabl 200 maxs0 szt op. 20

6 gttTglglmg X 60 szt. op. 15

1. (Bt o | =

8 S,igorggoi(oggu?zirzf)lf z mozliwoscig podziatu na dwie dawki op- 450

S 5 irsnogp;o\’l;z)l ;uzrtn?arf)tle; mozliwo$cig podziatu op- 500

10. ?gsaig?:?;gusﬁfgﬁ .*z mozliwoscig podziatu op. 120

. t(;z?t?zrg mg x 30 szt. op. 70




Captopril

12 |tabl. 25 mg x 30 szt. op- 30
Cilostazol

13- 100 mg tabl. 56 sztuk op- 18
Clonidine hydrochloride

14 |tabl. 0,075 mg x 50 szt. op 30
Dopamine hydrochloride

15.  |roztw. do infuzji 4 %, op 15
200 mg/5 ml 10 amp.5 ml
Digoxin

18- tabl. 0,1 mg x 30 szt. op- 100
Digoxin

. 0,5 mg/2 ml x 5 amp. op- 5
Digoxin

18- ltabl. 0,25 mg x 30 szt. op- 20

19. |Eplerenonum 0,025 mg tabl. powlekane x 30 szt. op. 30
Etamsylate

20. 250mg/2 ml, roztwdr do wstrz. 5 amp. op- 20
Etamsylate

21 |iabl. 250 mg x 30 szt. op- 80
Etilefrine

22 krople doustne 7,5 mg/ml but. 15 ml op- 10
Fenofibrate

23 kaps. 100 mg x 50 szt. op- 100
Fenofibrate

24. kaps. 267 mg x 30 szt. op- 160
Glyceryl trinitrate

25. |aerozol podjezykowy op. 10
0,4 mg/ dos., 11 g (200 doz.)

26. Isosorbide mononitrate op. 15

tabl. 10 mg x 60 szt.




Isosorbide mononitrate

27 tabl. 50 mg o przedtuzonym uwalnianiu x 30 szt. op- 12
28 gzthggg ‘r):g x 50 szt. op- 5
2. gsﬁlgi%?:;nx 30 szt. op- 6
30. t’:itt;rl.e:gi‘r):;ex 30 szt. op- 100
31. t’:itt;rl.erz]gi‘r):;ex 30 szt. op- 60
32. Ej:t :)(()Ig)y Irlri1r;ex 60 szt. op- 40
3. Ej:t (()3)(()'3 Irlri1r;eo przedtuzonym uwalnianiu x 20 szt. op- 4
% o omax 0ot op. | 1000
3. o domaxsoest o | 2
36. ?ozjmtzzsvlstrz. 0,5 mg/ml 10 amp. 1 ml op- 5
37, Sodium hydrocarbonate op. 7

8,4 % amp. 20 ml x 10 szt.




. [Samnone o |
O oo | 160
4. o 25 max 100 sz oo | 240
M. Tetanus V.a<-:cine/Szczepionka tezCQV\{a adsorbowana op. 20
TT 0,5 mlinj x 1 amp. w opakowaniu jednostkowym *

42. ;:;T.c/)tzrl?ll.”i;:vs;. 300 mg o przedt. uwalnianiu x 50 szt. podzielne op- 150
43 :rfge:g(r)m;:/%?x 5amp. 5ml op- 12
% Lol pow 120 mg x 20 62 o | o

5. pow, 80 mg x 20 5. o 15
46. |Warfarinum natricum 3 mg 100 tabl. op. 10
47. |Warfarinum natricum 5 mg 100 tabl. op. 10

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA):

*w poz. 8, 9, 10, 42 zam. wymaga tabl. z mozliwo$cig podziatu

* w poz. 41 zam.wymaga amputek pakowanych w opakowaniu jednostkowym po jednej amputce

podpis osoby upowaznionej do skladania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Zalgcznik nr 3

Formularz cenowy na dostawe lekéw

Pakiet nr 32
$é N. handl
. o . . Wartos¢ netto | = g4, ea vaT Wartos¢ brutto azwa hanalowa
Lp. Nazwa przedmiotu zamoéwienia J.m. llosé Cena jedn. netto | (cena jedn. netto x y zaoferowanego
S w %) (warto$¢ netto + VAT)
ilosc) preparatu

Quetiapine *
1 tabletki o przedtuzonym uwalnianiu 50 mg x 60 szt. op- 140

Quetiapine *
2 tabletki o przedtuzonym uwalnianiu 200 mg x 60 szt. op 100

Quetiapine *
3. tabletki o przedtuzonym uwalnianiu 300 mg x 60 szt. op 150
4. Quetlaplne . o op. 30

tabletki o przedtuzonym uwalnianiu 400 mg x 60 szt.

Quetiapine
S tabl. powl. 25 mg x 30 szt. op: 3000

Quetiapine
6 |tabl. powl. 100 mg x 60 szt. op- 750

Quetiapine
£ tabl. powl. 200 mg x 60 szt. op- 450

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA,) :

*w poz. 1,2,3,4 zam.wymaga zaoferowania tabl./kaps. o przedluzonym uwalnianiu

podpis osoby upowaznionej do sktadania

Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Zalgcznik nr 3

Formularz cenowy na dostawe lekéw

Pakiet nr 33

Wartos¢ netto Stawka ..
Lp. Nazwa przedmiotu zamoéwienia J.m. llos¢é Cena jedn. netto | (cena jedn. netto x VAT Warg‘(’)sc brutto Nazwa handlowa
il08¢) W %) (warto$¢ netto + VAT) zaoferowanego preparatu
1. |Baclofen tabl. 10 mg x 50 szt. op. 20
2. |Baclofen tabl. 25 mg x 50 szt. op. 20
Diclofenac sodium
3 |czopki 100 mg x 10 szt. op- 25
Diclofenac sodium *
4 ltabl 50 mg x 30 szt. tabl. dojelitowe op- 500
5 Diclofenac sodium * o 150
" |tabl. powl. o przedtuzonym uwal. 100 mg x 20 szt. -
Diclofenac sodium
6. amp. 75mg/ 3 mlx5amp. 3 ml op- 120
7 Flumazenil roztw. do wstrz., koncentrat do sporz. roztw. do inf. o 3
" 1(0,1 mg/ml) 5 amp. po 5 ml P-
Ketoprofen
8 |tabl. 100 mg x 30 szt. op- 400
Ketoprofen
8. kaps. 50 mg x 20 szt. op- 950
Ketoprofen
10. 50 mg/ ml x 10 amp. 2 ml; roztw. do wstrz.. op- 40
Morphine sulfate roztw. do wstrz.
M- 110 mg/mi 10 amp. 1 mi op- 60
12. Morphine sulfate roztw. do wstrz. op. 20

20 mg/ml 10 amp. 1 ml




13 Naloxone hydrochloride o 4
" |amp. 0,4 mg/1 ml x 10 szt. P-

Paracetamol

14. |tabl. 500 mg w opakowaniu jednostkowym zawierajgcym 100 szt. op. 400
tabletek™
Paracetamol

15 | czopki 500 mg x 10 szt. op- 30
Tramadol hydrochloride + Paracetamol

18- ltabl. powl. 37,5 mg + 325 mg x 30 sztuk op- 250
Tramadol hydrochloride

7. 100 mg tabl. o przedtuzonym uwalnianiu x 30 szt. op- 100
Tramadol hydrochloride

18. amp. 100 mg/ 2 ml x 5 szt. op- 20
Tramadol hydrochloride

19. amp. 50 mg /1 ml x 5 szt. op- 40
Tramadol hydrochloride

20. kaps. 50 mg x 20 szt. op- 300
Tolperisone hydrochloride

21 ltabl. powl. 50 mg x 30 szt. op- 60
Tolperisone hydrochloride

22 ltabl. powl. 150 mg x 30 szt, op- 120

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA) :

* w poz. 4 zam.wymaga zaoferowania tabletek dojelitowych

* w poz. 5 zam.wymaga zaoferowania tabl. o przedt.uwalnianu

* w poz. 14 zam. wymaga opakowan jednostkowych zawierajacych max 100 sztuk tabletek w opakowaniu

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Zalgcznik nr 3

Formularz cenowy na dostawe lekéw

Pakiet nr 34

Wartos¢ netto

Nazwa handlowa

. R s . ) Stawka VAT Wartos¢ brutto
Lp. Nazwa przedmiotu zaméwienia J.m. llosé Cena jedn. netto | (cena j‘ed{L’ netto x %) (Wartosé netto + VAT) zaoferowanego
ilosc) preparatu
" CoIepaImferoI 1000 j.m. x 90 Fabl., op. 250
zarejestrowany produkt leczniczy
Folic acid
2 tabl. 5 mg x 30 szt. op- 150
Folic acid
3 tabl. 15 mg x 30 szt. op- 100
Ascorbic acid, Rutoside *
4. 1100 mg + 25 mg x 125 szt tabl. powl. zarejestrowany produkt op. 1000
leczniczy
Vit. B compositum *
S tabl. draz x 50 szt zarejestrowany produkt leczniczy op- 1600
Thiamine hydrochloride
6. tabl. 25 mg x 50 szt op- 60
7 Thiamine hydrochloride, Pyridoxine hydrochloride, o 50
" |Cyanocobalamine (0,1 g+0,2g+0,2 mg) 100 tabl. powl.* P-
Riboflavin
8. draz. 3 mg x 50 szt. op- 20
Pyridoxine hydrochloride
S tabl. 50 mg x 50 szt op- 40
Nicotinamide
10. tabl. 50 mg x 20 szt op- 60
1. Nicotinamide op. 15

tabl. 200 mg x 20 szt




Phytomenadione

12. amp. dom./doz. 10 mg/ 1 ml x 10 szt.amp. op- 15
Phytomenadione

13. draz. 10 mg X 30 szt op- 10
Thiamini hydrochloridum + Pyridoxini hydrochloridum +

14. |Cyanocobalaminum (50 mg + 50 mg + 0,5 mg)/ml op. 200
inj. domiesniowe 5 amputek po2 ml *
a-lipoic acid

151600 mg x 30 tabl.powl. op- 20
Cyanocobalamin

18- 11000 ug/2 m! : 5 amp. 2 ml op- 120
Glucose / Glucosum

17. inj 20 % amp. 10 ml x 10 szt op. 30

18. |Chlorquinaldol tabl. do ssania x 40 szt. op. 400

19. Ascorbic amq, Chlorhexidine hydrochloride 50 mg + 5 mg op. 900
tabl. do ssania x 20 szt.
Ascorbic acid *

20. tabl. 200 mg x 50 szt. zarejestrowany produkt leczniczy op- 300
Ascorbic acid

21 1100mg/mi : 10 amp. 5 mi op- 25

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA,) :

*w poz. 1,4,5,20 zam. wymaga zaoferowania zarejestrowanego produktu leczniczego , zam. nie dopuszcza suplementéw diety, ani wyrobéw medycznych

* w poz. 7 zam. wymaga aby opakowanie zawierato 100 tabletek
* w poz. 14 zam. wymaga opakowan zawierajgcych max 5 amputek

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Zalgcznik nr 3

Formularz cenowy na dostawe lekéw

Pakiet nr 35
: Wartos¢ netto . Nazwa handlowa
Lp. Nazwa przedmiotu zamoéwienia J.m. llos¢é Cena jedn. (cena jedn. netto x Stawka VAT Warfgsc brutto zaoferowanego
netto Y w %) (warto$¢ netto + VAT)
ilosc) preparatu
Aripiprazole
T ltabl. 15 mg x 14 szt. op- 3000
Aripiprazole
2= ltabl. 10 mg x 28 szt. * op- 40
Aripiprazole
3. |proszek i rozpuszczalnik do sporz. zawiesiny do wstrz. 0,4 g, op. 260
1 fiolka proszku (+ 1 fiol. rozp.)
Aripriprazole
4. |[fiol. dom. 7,5 mg/ml op. 250
9,75/1,3 ml; fiolka 1,3 ml
RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA):

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy

w pak. 35 w poz. 2 zam. wymaga zaoferowania opakowan zawierajgcych max 28 sztuk tabl. powl.




Zalgcznik nr 3

Formularz cenowy na dostawe lekéw

Pakiet nr 36

Wartos¢ netto

p S < . ) Stawka VAT Wartosé brutto Nazwa handlowa
Lp. Nazwa przedmiotu zamowienia J.m. llos¢é Cena jedn. netto | (cena jedn. netto x o .
ilo8¢) (w %) (wartosc netto + VAT) zaoferowanego preparatu
1. |Ampicillin fiol. 4000
fiol. 1g
Augmentin, Taromentin, Amoksiklaw / Amoxicillin + Clavulanic
2. |Acid fiol. 500
fiol. 1,2 g
Cloxacillin, Syntarpen 1 g, )
3. proszek do sporz. roztw. do wstrzykiwan, fiolka fiol. 200
Colistin/ Kolistyna
4 1.000.000 j.m. x 20 sztuk fiolek op- 20
Unasyn / Ampicillin + sulbactam )
5 lfiol. 1,5 g dozyl. dom. fiol. 120
6 Maxipime/ Cefepime Kabi, Cefepim fiol 60
" |proszek do przyg. roztworu do wstrzykiwan i infuzji, 1 g 1 fiol ’
7 Maxipime/ Cefepime Kabi, Cefepim fiol 40
" |proszek do przyg. roztworu do wstrzykiwan i infuzji, 2 g 1 fiol. ’
Meronem/ Meropenem Kabi
8. |[fiol. 0,59, fiol. 40

proszek do sporzadzenia roztworu do wstrzykiwan i infuzji




Meronem/ Meropenem Kabi
fiol. 1 g,
proszek do sporzadzenia roztworu do wstrzykiwan i infuzji

fiol

80

10.

Piperacillin +Tazobactam; Piperacillin/Tazobactam Kabi,Tazocin

fiol. 2 g + 0,25 g proszek do sporz. roztworu do infuzji

fiol.

50

11.

Piperacillin + Tazobactam; Piperacillin/Tazobactam Kabi,Tazoci
fiol. 4 g + 0,5 g proszek do sporz. roztworu do infuzji

"1 fiol.

50

12.

Imipenem 500 mg +s0l cylastyny 500 mg/ Tienam, Imecitin
inj. doz. 500 mg imipenemu, 500 mg cylastatyny x 10 fiol. 20 ml

op.

30

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA):

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Zalgcznik nr 3

Formularz cenowy na dostawe lekéw

Pakiet nr 37
56 N. handl
. o g . Wartosc netto Stawka VAT Wartos¢ brutto azwa hanalowa
Lp. Nazwa przedmiotu zamowienia J.m. llosé Cena jedn. netto | (cena jedn. netto x y zaoferowanego
oy (w %) (warto$¢ netto + VAT)
ilo$c) preparatu
Tiapride
1 |tabl. 100 mg x 20 szt. op- 1600
Amisulpride
2 |tabl. 400 mg x 30 szt. op- 300
Amisulpride
3 ltabl. 200 mg x 30 szt. op- 350
Amisulpride
4 ltabl. 100 mg x 30 szt. op- 150

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA) :

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Zatlgcznik nr 3

Formularz cenowy na dostawe lekéw

Pakiet nr 38

Lp.

Nazwa przedmiotu zamoéwienia

llosé

Cena jedn. netto

Wartos¢ netto
(cena jedn. netto x
ilosc)

Stawka VAT
(w %)

Wartos¢ brutto
(wartosc netto + VAT)

Nazwa handlowa
zaoferowanego
preparatu

Aesculus hippocastanum, Esculoside, Rutoside
(0,5 mg eskuliny + 15 mg rutozydu

+ 25 mg wyciagu suchego

z nasienia kasztanowca )

tabl.drazowana 25 mg x 30 szt.

op.

100

Alax ( 35 mg Aloe pulv. + 42 mg frangulae cortex extr. ssic.)
draz a 20 szt

op.

200

Asmag ( 300 mg Magnesium hydroaspartas )
a 50 tabl.

op.

1200

Aspargin, Aspar

(250 mg Magnesium hydroaspartas
+ 250 mg Kalii hydroaspartas )

tabl. 500 mg x 50 tabl.

op.

500

Bisacodyl
czopki 10 mg x 5 szt

op.

300

Bisacodyl
tabl. dojelit. 5mg a 30 szt

op.

100

Calcium carbonate / Calperos *
tabl. 1 g x 100 szt, zarejestrowany produkt leczniczy

op.

100

Calcium dobesilate
tabl. 250 mg x 30 szt.

op.

30

Carbo medicinalis *
a 20 tabl./kaps. ( tabl. 200mg, 250 mg lub 300 mg ), tylko
zarejestrowany produkt leczniczy

op.

40

Diosmectite, 3 g saszetki a 30 szt.

op.

200




Diosmin *
tabl. powl. 1000 mg x 60 szt., zarejestrowany produkt leczniczy

op.

500

Enema / Rectanal / Phosphates *
wlewki doodbytnicze, but. a 150 ml

op.

150

Dimeticone
kaps. 50 mg x 100 szt

op.

250

Ferric hydroxide polymaltose complex
syrop 0,05 g Fe (lll)/5 ml but. 100 ml

op.

60

Ferrous sulphate
tabl. o przedtuzonym uwalnianiu 105 mg Fe2+ x 30 szt.

op.

600

Ferrous sulphate, Ascorbic acid
100 mg Fe2+ + 60 mg vit. C x 50 tabl. o przedt. uwalnianiu

op.

250

Gelatum Alumini Phosphorici susp. 250 g

op.

100

Kalipoz prolong. / Potassium prolong.
tabl. o przedt. uwal. 391 mg K+ x 30 szt

op.

700

Kalium efferv.bezcukr. / Potassium
gran. mus. x 20 saszetek

op.

40

20.

Lactulosum,
syrop. x 150 ml

op.

2400

21.

Loperamid / Loperamide
tabl,. 2 mg x 30 szt

op.

550

22.

Macrogols / Fortrans *

( 1 saszetka zawiera:

0,75 g Kalii chloridum,

64 g Macrogolum 4000,

1,68 g Natrii bicarbonas, 1,46 g Natrii chloridum,
5,7 g Natrii sulfas,

substancja pomocnicza )

proszek 74 g opakowanie zbiorcze 4 saszetki

op.

14

23.

Mebendazole *
tabl. 0,1 g x 6 szt. tabletki/tabletki do zucia

op.

14




Mesalazine *

24 1500 mg tabl. dojelitowe 100 sztuk op- 25
Drotaverine hydrochloride

25. amp. 40 mg x 5 szt. op- 100
Drotaverine hydrochloride

26- 1iabl. 40 mg x 20 szt op- 1000
Pancreatin / Kreon, Pangrol

27. |kaps. dojelit. zaw. minitabletki lub granulat odporny na dziatanie soku op. 350
zotgdkowego 0,15 g x 50 szt.
Pancreatin / Kreon, Pangrol

28. |kaps. dojelit. zaw. minitabletki lub granulat odporny na dziatanie soku op. 180
zotgdkowego 0,30 g x 50 szt.
Pantoprazole

29 |iabl. dojel. 20 mg x 28 szt, op- 3500
Pantoprazole

30 1iabl. dojel. 40 mg x 28 szt. op- 600
Papaverine hydrochloride

3. amp.40 mg /2 mIx10 szt. op- 15
Raphacholin C

32 |araz. x 30 szt op- 120
Supp. gliceroli / Glicerynowe czopki
(1,85 cz. bezwodnego weglanu sodowego,

33. |9 cz. kwasu stearynowego, op. 150

100 cz. glicerolu 86 %)
2ga10 szt




34. |Sulodexidum kaps. miekkie 50 szt. 250 j. LSU op. 400
Tolterodine tartrate

35. kaps. o przedt. uwalnianiu 4 mg x 28 szt. op- 20
Trimebutine/Debridat, Ircolon

36 ltabl. 100 mg x 30 szt. op- 100

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA) :

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy

*w poz. 7,9, 11 zam. wymaga zarejestrowanego produktu leczniczego, zam. Nie dopuszcza suplementéw diety, ani wyrobéw medycznych

* w poz. 12 zam. wymaga zaoferowania produktu pakowanego pojedynczo

* w poz. 22 zam. wymaga zaoferowania opakowan po 4 saszetki

* w poz. 23 zam.wymaga zaoferowania tabletek lub tabletek do zucia

* w poz. 24 zam.wymaga zaoferowania tabl. dojelitowych




Zalgcznik nr 3

Formularz cenowy na dostawe lekéw

Pakiet nr 39
. L > . Wartpsc netto Stawka VAT Wartos¢ brutto Nazwa handlowa
Lp. Nazwa przedmiotu zamoéwienia J.m. llo$é Cena jedn. netto | (cena jedn. netto x o i
i10$6) w %) (warto$c netto + VAT) zaoferowanego preparatu
Tianeptine sodium
T |tabl. 0,0125 g x 108 szt. op- 100
Gliclazide *
2 ltabl.o zmodyf. uwal. 0,06 g x 90 szt. z mozliwoscig podziatu op- 120
3 Trimetazidine dihydrochloride o 20
" |tabl. o zmodyf. uwaln. 0,035 g x 90 szt. P-
Perindopril arginine
4. tabl. 5 mg x 90 szt. op- 100
Perindopril arginine
5 ltabl. 10 mg x 90 szt. op: 25
Indapamide
6. tabl. powl. o przedtuz. uwaln.1,5 mg x 108 szt. op- 180

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA) :

* w poz. 2 zam. wymaga tabl. o zmodyf. uwaln. z mozliwoscig podziatu na dwie dawki

podpis osoby upowaznionej do sktadania

Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Zalgcznik nr 3

Formularz cenowy na dostawe lekéw

Pakiet nr 40
$¢ N. handl
. — g . Wartos¢ netto Stawka VAT Warto$é brutto azwa hanalowa
Lp. Nazwa przedmiotu zamoéwienia J.m. llosé Cena jedn. netto | (cena jedn. netto x . zaoferowanego
Y w %) (warto$c netto + VAT)
ilosc) preparatu
Methylphenidate hydrochloride
1 tabl. 5 mg x 30 szt. op- 30
5 Methylphenidate hydrochloride o 30
" |kaps. o zmodyfikowanym uwalnianiu 10 mg x 30 szt. P-
3 Methylphenidate hydrochloride * o 60
" |tabl. o przedt. uwalnianiu 18 mg x 30 szt. P-
4 Methylphenidate hydrochloride * o 50
" |tabl. o przedt. uwalnianiu 36 mg x 30 szt. P-

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA):

* w poz. 2 zam. wymaga kaps. o zmodyfikowanym uwalnianiu
* w poz.3,4 zam.wymaga zaoferowania tabl. o przedt.uwalnianiu

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Zalgcznik nr 3

Formularz cenowy na dostawe lekéw

Pakiet nr 41
§é N. handl
. o g . Wartosc netto | g, vaT | Wartosé brutto azwa hanalowa
Lp. Nazwa przedmiotu zamowienia J.m. llosé Cena jedn. netto | (cena jedn. netto x . zaoferowanego
oy w %) (warto$c netto + VAT)
ilo$é) preparatu
1 Valproate sodlum,Va.\Iprom acid o op. 2500
tabl. powl. o przedtuzonym uwalnianiu 300 mg x 30 szt.
Valproate sodium, Valproic acid
2 tabl. powl. o przedtuzonym uwalnianiu 500 mg x 30 szt. op- 5200

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA) :

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Zalgcznik nr 3

Formularz cenowy na dostawe lekéw

Pakiet nr 42
. Warto$é netto Wartosé brutto Nazwa handlowa
Lp. Nazwa przedmiotu zaméwienia J.m. llos¢ Cena jedn. (cena jedn. netto x Stawka VAT (warto$é netto + zaoferowanego
netto e (w %)
ilosc) VAT) preparatu
1 |Emtricitabine, Tenofovir disoproxil 200 mg + 245 mg, 30 tabl. powl. op. 4

RAZEM LACZNA WARTOSC (SUMA) :

I

podpis osoby upowaznionej do sktadania
Oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy




Zalacznik nr 4 do SIWZ

UMOWA NR .../AG/20

zawarta w trybie przetargu nieograniczonego zgodnie Ustawg z dnia 29 stycznia 2004 r. - Prawo Zamdwien
Publicznych (t.j. Dz. U. 22019 r., poz. 1843 ze zm.)

w dniu ........ 2020 r. pomiedzy:
Szpitalem dla Nerwowo i Psychicznie Chorych im. Stanistawa Kryzana w Starogardzie Gdanskim,
ul. Skarszewska 7, dziatajacym na podstawie wpisu do Rejestru w Sadzie Rejonowym Gdansk — Pétnoc w
Gdansku, VII Wydzial Gospodarczy Krajowego Rejestru Sgdowego z dnia 26.03.2001 r., nr KRS
0000004396, NIP 592-18-67-506, Regon 000293611, reprezentowanym przez :
Lek. med. Jacek Bielan — Dyrektor Szpitala

zwanym w dalszej tresci umowy ,,Zamawiajacym”
a

reprezentowang przez:

zwanym w dalszej tresci umowy ,, Wykonawceg”

0 nastepujacej tresci:

§1

1. Przedmiotem niniejszej umowy jest dostawa lekéw dla Szpitala dla Nerwowo i Psychicznie Chorych
im. St. Kryzana - opisanych w pakietach nr .... — w ilosci, asortymencie i cenach okreslonych w ofercie
Wykonawcy stanowigcej zatgcznik nr 1 do niniejszej umowy.

2. Wykonawca zapewnia, ze dostarczany przez niego przedmiot umowy :

1) spetnia wszystkie wymagania okreslone aktualnie obowigzujacymi przepisami, w szczegodlnosci
odpowiednio Prawa farmaceutycznego/ustawy o wyrobach medycznych, a takze przepisow
wykonawczych,

2) zostal dopuszczony/wprowadzony do obrotu i do uzywania oraz moze by¢ stosowany w podmiotach
leczniczych zgodnie z ww. przepisami,

3) nie zostal wycofany z obrotu na podstawie decyzji Glownego Inspektora Farmaceutycznego, ani nie
wydano w stosunku do niego decyzji w sprawie zakazania, wstrzymania lub ograniczenia
wprowadzania do obrotu, wprowadzania do uzywania, uruchamiania lub uzywania tych wyrobow,
ich wycofania z obrotu lub z uzywania przez Prezesa Urzedu Rejestracji Produktow Leczniczych,
Wyroboéw Medycznych i Produktow Biobojczych.

4) jest zgodny z wymaganiami Zamawiajgcego okreslonymi w SIWZ.

3. W trakcie realizacji umowy - w przypadku braku leku o danej nazwie handlowej z powodu zaprzestania
lub wstrzymania wytwarzania, wygasni¢cia $wiadectwa rejestracji - Wykonawca zobowiazany bedzie do
dostarczenia zamiennika leku, tj. leku rownowaznego, w cenie nie wyzszej niz zaproponowana przez
Wykonawce w jego ofercie.

4. Tlosci podane w zalaczniku nr 1 to ilosci szacunkowe. Zamawiajacy przy okreslaniu ilosci dochowat
nalezytej staranno$ci, kierujgc si¢ dotychczasowym zapotrzebowaniem, jednak faktyczna ilo$¢
zakupionych lekéw uzalezniona bedzie od ilosci przypadkdéw chorobowych wymagajacych ich



10.

11.

12.

13.
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zastosowania, wobec czego, Zamawiajacy zastrzega sobie prawo dokonania zaméwienia W
zmniejszonych ilo$ciach lub calkowitej rezygnacji z dokonania zamowienia niektorych lekow.
Wykonawca zobowigzuje si¢ do niezwlocznego dostarczenia po zawarciu umowy numeréow EAN
produktow leczniczych objetych umowa.

§2
Warto$¢ niniejszej umowy ustalona na podstawie cen jednostkowych przedstawionych w ofercie
Wykonawcy wynosi:
Pakietnr 1: ... ztnetto, ... zt brutto
Pakietnr 2 : ... ztnetto, ... zt brutto

W powyzsze] kwocie zawarte sa wszelkie koszty zwigzane z dostawg przedmiotu umowy do
Zamawiajgcego, w szczegdlnosci koszty: towaru, transportu, roztadunku, a takze naleznych optat
podatkowych i celnych.

Rozliczenia migdzy Zamawiajgcym a Wykonawca beda prowadzone w polskiej walucie (PLN) wg cen
jednostkowych okreslonych w zatgczniku nr 1.

Wartosci, o ktorych mowa ust. 1 i w zal. nr 1 do umowy sa stale i nie mogg ulec zmianie w okresie
obowigzywania umowy z zastrzezeniem ust. 5, 6, 7, 8, 9, 10,11.

Zamawiajacy dopuszcza zmiang cen w przypadku zmiany stawek podatku VAT dla przedmiotu umowy
przy czym zmianie ulegnie wylgcznie cena brutto, cena netto pozostanie bez zmian. Zmiana ceny bedzie
w tym przypadku nastgpowata z chwilag wejScia w zycie nowych przepisow bez koniecznosci
podpisywania aneksow.

Wykonawca zobowigzany jest w trakcie trwania umowy do przestrzegania regulacji zawartej w art. 9
ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekow, srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego oraz wyrobow medycznych (t.j. Dz. U. z 2020 r., poz. 357).

Jezeli w trakcie obowigzywania umowy w wyniku zmiany regulacji prawnych (m.in. decyzji
administracyjnej dotyczacej refundacji, obwieszczenia refundacyjnego, wykazu lekéw stanowigcych
podstawe limitu) — cena produktu wskazana w zalgczniku nr 1 do niniejszej umowy bedzie wyzsza niz
cena maksymalna wyliczona na podstawie regulacji zawartej w art. 9 ust. 1 lub 2 ustawy o refundacji
lekow, $rodkow spozywcezych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobéw medycznych —
Wykonawca zobowigzany jest w wystawionej fakturze VAT - uwzgledni¢ nizszg ceng produktu.
Obnizenie ceny produktow, o ktérych mowa w ust. 7, bedacych przedmiotem umowy nie wymaga
aneksu.

Zamawiajacy w trakcie realizacji umowy w przypadku zmiany wielkosci opakowania wprowadzonej
przez producenta dopuszcza dostawy przedmiotu umowy w opakowaniach innych niz okre§lone w
umowie po cenach jednostkowych proporcjonalnych do wielkoséci opakowania, z zachowaniem zasady
proporcjonalnosci w stosunku do ceny leku objetego umowsg. Powyzsza zmiana nie wymaga aneksu do
umowy.

Zamawiajacy kazdorazowo dopuszcza dostawy przedmiotu umowy po cenach nizszych (np. w wyniku
promocji lub zastosowania korzystnych dla Zamawiajacego upustow przez Wykonawce) niz okreslone
w niniejszej umowie. Dostawa przedmiotu umowy po cenach nizszych niz okre§lona w umowie nie
wymaga sporzadzenia aneksu do umowy.

Zamawiajacy zastrzega sobie mozliwo$¢ korzystania z zakupu lekow od Wykonawcy, w ramach
niniejszej umowy, po obowigzujacych cenach promocyjnych, ustalonych przez producentow, w danym
okresie.

Zaptata za dostarczony towar nastgpowaé bedzie przelewem na konto Wykonawcy wskazane na
fakturze, w terminie 60 dni od dnia otrzymania przez Zamawiajacego prawidlowo wystawionej faktury.
Jako date zaptaty przyjmuje si¢ date obcigzenia rachunku bankowego Zamawiajacego.

§3
Umowa obowigzuje przez okres 12 miesiecy od daty jej zawarcia.
Dostawy beda realizowane sukcesywnie, w liczbie 1 asortymencie, zgodnie z zamdwieniami
czegsciowymi, w zaleznosci od rzeczywistych potrzeb Zamawiajacego na koszt i ryzyko Wykonawcy w
terminie :
Pakietnr 1 : ........... dni roboczych od dnia zlozenia zamoéwienia przez Zamawiajacego.
Pakietnr 2 : ........... dni roboczych od dnia zlozenia zamoéwienia przez Zamawiajacego.
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Za dni robocze uwaza si¢ dni od poniedziatku do piatku (za wyjatkiem dni ustawowo wolnych od pracy
przypadajacych w te dni).

Wykonawca ponosi pelna odpowiedzialno$¢ za jako$¢ i terminowos$¢ realizacji przedmiotu umowy,
ktore wykonuje przy pomocy podwykonawcow.

Zamowienia bgdg sktadane przez Zamawiajacego faksem pod nr fax Wykonawcey: .............o.oeeei lub
droga elektroniczng na adres .......................

Przestanie zaméwienia bedzie jednoznaczne ze zlozeniem zamdwienia przez Zamawiajacego.
Wykonawca zobowigzuje si¢ do niezwlocznego powiadomienia Zamawiajgcego o zmianie adresu poczty
elektronicznej lub nr faksu. Jezeli Wykonawca zmieni nr faksu lub adres poczty elektronicznej i nie
powiadomi o tym zdarzeniu Zamawiajacego, to uwaza si¢, ze zamowienie jest skutecznie zlozone pod
ostatnio znanymi Zamawiajagcemu nr faxu lub poczty elektroniczne;.

Wykonawca zobowigzuje si¢ dostarcza¢ przedmiot umowy na wilasny koszt i ryzyko do Apteki
Zamawiajacego w dni robocze w godz. 7:00-14:00 transportem gwarantujacym zachowanie jego
nalezytej jakos$ci zgodnie z wymaganiami okre§lonymi przez producenta produktu oraz zgodnie z Dobra
Praktyka Dystrybucyjna.

W przypadku zwltoki w dostawach towaru ponad termin o ktorym mowa w ust. 3, Zamawiajgcy ma
prawo zakupi¢ towar na rynku i odmowic¢ przyjecia spoéznionej dostawy. W tym przypadku Wykonawca
zobowigzany jest do pokrycia ewentualnej roznicy pomi¢dzy cenami wynikajgcymi z niniejszej umowy,
a cenami zakupionych przez Zamawiajacego towarow (plus ewentualne koszty transportu).

Przedmiot umowy dostarczany przez Wykonawce powinien zawiera¢ ulotke w jezyku polskim, zgodnie
z wymaganiami ustawy Prawo Farmaceutyczne oraz na kazde wezwanie Zamawiajacego —
Charakterystyke Produktu leczniczego zgodnie z wymaganiami ustawy Prawo Farmaceutyczne.
Wykonawca zobowigzuje si¢ zastosowaé odpowiednie opakowanie przedmiotu umowy, zabezpieczajace
go w czasie transportu oraz ponies¢ ewentualne konsekwencje z tytutu nienalezytego transportu i
powstatych strat.

Wykonawca zobowigzuje si¢ do roztadowania i rozlokowania towaru w pomieszczeniach Apteki
wskazanych przez Zamawiajacego (Zamawiajgcy wyjasnia, iz ma na mysli wytqcznie wniesienie towaru
do pomieszczen znajdujqcych si¢ w budynku Apteki Zamawiajgcego -komory przyjeé, Zamawiajgcy nie
ma na mysli rozktadania towaru na pétkach)

Odpowiedzialno§¢ za dostarczenie przedmiotu zamowienia w terminie i w miejsce wskazane przez
Zamawiajacego ponosi Wykonawca.

§4
Wykonawca gwarantuje, ze dostarczony przedmiot zaméwienia posiada wymagane atesty, certyfikaty,
dopuszczenia do obrotu i uzywania, spetnia wszystkie normy i wymagania zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami prawa w przedmiotowym zakresie oraz spetnia wymogi dyrektyw unijnych.
Wykonawca zobowigzany jest dostarczac¢ towar zgodny z SIWZ i swoja oferta.
Wykonawca gwarantuje, ze dostarczy przedmiot umowy o terminie przydatnosci do uzytku nie krotszym
niz 12 miesiecy okresu waznosci w momencie dostawy. W przypadku preparatow, ktorych termin
wazno$ci wynosi maksymalnie 12 m-cy, Zamawiajacy dopuszcza preparat, ktorego termin waznosci w
momencie dostawy wynosi co najmniej 8 miesigcy. Dostawy produktéw z krotszym terminem waznos$ci
mogg by¢ dopuszczone tylko w wyjatkowych sytuacjach i kazdorazowo zgode na nie musi wyrazié
upowazniony przedstawiciel Zamawiajgcego.
Na kazdej partii towaru musza znajdowac si¢ etykiety umozliwiajagce oznaczenie towaru co do
tozsamosci.
Zamawiajacy ma prawo do zlozenia reklamacji w szczeg6lnosci w przypadku:
1) wad jakosciowych dostarczonego towaru,
2) dostarczenia towardéw przeterminowanych lub towarow, ktorych termin przydatnosci do uzytku jest
krotszy niz okreslony w § 4 ust. 3 umowy.
3) ujawnienia wad ukrytych towaru,
4) uszkodzenia towaru,
5) brakow ilosciowych.
Reklamacja towaru wadliwego bedzie sktadana telefonicznie lub faksem lub drogg elektroniczng i
kazdorazowo bgdzie potwierdzana pisemnie.
W przypadku wystgpienia wad jakosciowych Wykonawca zobowigzany jest wymieni¢ towar wadliwy na
wolny od wad w terminie do 5 dni roboczych od dnia ztozenia przez Zamawiajgcego reklamacji.
W przypadku gdy Wykonawca nie wymieni reklamowanego towaru na wolny od wad w terminie
okreslonym w ust. 8 Zamawiajacy moze dokona¢ zakupu towaréw odpowiadajacych co do rodzaju

3



wyrobom reklamowanym u innego dostawcy. Zamawiajacy w takim przypadku ma prawo odmowic
przyjecia spoznionej dostawy. W tym przypadku Wykonawca zobowigzany jest do pokrycia ewentualnej
réznicy pomi¢dzy cenami wynikajagcymi z niniejszej umowy, a cenami zakupionych przez
Zamawiajacego towarow (plus ewentualne koszty transportu).

9. W razie stwierdzenia wad ilo$ciowych w dostarczonym towarze Wykonawca zobowigzuje si¢ przesta¢
niedobor ilosciowy towaru w terminie do 5 dni roboczych od otrzymania informacji od Zamawiajgcego.

10. W przypadku gdy Wykonawca nie przesle niedoboru ilosciowego towaru w terminie okre§lonym w ust.
10 Zamawiajacy moze dokona¢ zakupu towaréw odpowiadajgcych co do rodzaju wyrobom, dla ktorych
stwierdzono niedobér ilosciowy u innego dostawcy. Zamawiajacy w takim przypadku ma prawo
odmowic przyjecia spoznionej dostawy. W tym przypadku Wykonawca zobowigzany jest do pokrycia
ewentualnej réznicy pomigdzy cenami wynikajacymi z niniejszej umowy, a cenami zakupionych przez
Zamawiajacego towarow (plus ewentualne koszty transportu).

11. Wykonawca na wlasny koszt wymieni towar, w ktorym stwierdzono wad¢ na wolny od wad i nie
obcigzy Zamawiajacego zadnymi kosztami. Wykonawca nie ponosi odpowiedzialnosci za uszkodzenia
powstale wytacznie z winy Zamawiajacego.

12. W przypadku dostarczenia towaréw niezaméwionych przez Zamawiajacego zostang one zwrdcone
Wykonawcy na jego koszt.

§5

1. Wykonawca zaplaci Zamawiajacemu kary umowne:
a) za odstgpienie od umowy w catosci lub czeéci z przyczyn lezacych po stronie Wykonawcy w
wysokosci 5 % warto$ci brutto niezrealizowanej czgsci umowy;
b) za przekroczenie terminu dostawy o ktorym mowa w § 3 ust. 2 umowy, w wysokosci 0,5 % wartoSci
brutto zamdwienia czgsciowego, za kazdy dzien zwloki ponad termin ustalony w umowie,
¢) za przekroczenie terminu wymiany towaru wadliwego na towar bez wad, ustalonego w § 4 ust. 7
umowy, w wysokosci 0,5 % wartosci brutto towaru podlegajacego wymianie, za kazdy dzien zwtoki
ponad termin ustalony w umowie,
d) za przekroczenie terminu uzupehienia niedoboru ilo$ciowego towaru, ustalonego w § 4 ust. 9 , w
wysokos$ci 5 zt za kazdy dzien zwloki.

3. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo dochodzenia odszkodowania uzupelniajgcego przenoszacego
wysokos¢ zastrzezonych kar umownych.

4. Za szkody wynikte z niewykonania lub nienalezytego wykonania innych zobowigzan umownych, dla
ktérych nie przewidziano kar umownych - strony ponoszg odpowiedzialno$¢ na zasadach ogdlnych
wynikajacych z Kodeksu cywilnego.

§6
W razie zaistnienia istotnej zmiany okoliczno$ci powodujacej, ze wykonanie umowy nie lezy w interesie
publicznym, czego nie mozna bylo przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy, lub dalsze wykonywanie umowy
moze zagrozi¢ istotnemu interesowi bezpieczenstwa panstwa lub bezpieczenstwu publicznemu Zamawiajacy
moze odstgpi¢ od umowy w terminie 30 dni od powzigcia wiadomosci o tych okolicznosciach. W takim
przypadku Wykonawca moze zada¢ wylacznie wynagrodzenia naleznego z tytutu wykonania czg$ci umowy.

§7

1. Wykonawca moze dokona¢ cesji wierzytelnosci wynikajacej z niniejszej umowy jedynie za pisemng
zgoda Zamawiajacego, po uprzednim pisemnym powiadomieniu Zamawiajagcego w terminie nie
krotszym niz 30 dni przed planowang cesj3.

2. Zawiadomienie powyzsze powinno zawierac:

1) dat¢ planowanego przeniesienia praw i obowiazkéw wynikajacych z niniejszej umowy,
2) okreslenie podmiotu, na rzecz ktorego dokonywana jest cesja,
3) wskazanie kwoty objgtej cesja,
4) wskazanie nr umowy, ktorego cesja dotyczy.
3.Zmiana wierzyciela wymaga zgody podmiotu tworzacego Zamawiajacego zgodnie z art. 54 ust. 5 ustawy z

dnia 15.04.2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. 22016 r. poz. 1638 z p6zn. zm.). Brak zgody podmiotu
tworzacego Zamawiajacego powoduje niewazno$¢ czynnosci prawnej prowadzacej do zmiany wierzyciela.



§8

1. Wszystkie spory zwigzane z wykonaniem umowy begdzie rozstrzygat sad wlasciwy dla miejsca siedziby
Zamawiajacego.

2. W sprawach nie uregulowanych umowsg majg zastosowanie postanowienia SIWZ z dnia ...... wraz z
pOzniejszymi wyjasnieniami i modyfikacjami, oferta Wykonawcy z dnia ............. przepisy ustawy z
dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamowien publicznych oraz przepisy Kodeksu cywilnego.

3. Wszelkie zmiany i uzupelnienia umowy mogg by¢ dokonywane wylacznie w formie pisemnej, pod
rygorem niewaznosci, chyba, ze w umowie okreslono inaczej.

4. Umowa zostala sporzadzona w dwoch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym egzemplarzu dla
kazdej ze stron.

Zalgczniki do umowy:
Zalgcznik nr 1 - Oferta Wykonawcy

Zamawiajacy Wykonawca



Zatgcznik nr 5 do SIWZ
nr sprawy: AG 261 —11/20

Nazwa Wykonawcy :

OSWIADCZENIE

Dotyczy postgpowania o udzielenie zamowienia publicznego na dostawe lekow,

o$wiadczamy, ze nie wydano/wydano* wobec nas prawomocnego/prawomocny wyroku/wyrok sadu lub

ostatecznej/ostateczng decyzji/decyzj¢ administracyjnej/administracyjng o zaleganiu z uiszczaniem podatkow,
optat lub sktadek na ubezpieczenia spoteczne lub zdrowotne

* niepotrzebne skreslic

(podpis osoby upowaznionej do skiadania oswiadczen woli
w imieniu Wykonawcy)



Zalgcznik nr 6 do SIWZ
nr sprawy: AG 261 —11/20

Nazwa Wykonawcy :

OSWIADCZENIE

Dotyczy postgpowania o udzielenie zamowienia publicznego na dostawe lekow,

Oswiadczam/-y, Ze nie orzeczono/orzeczono* wobec mnie/nas tytutem srodka zapobiegawczego zakazu/zakaz
ubiegania si¢ 0 zamowienia publiczne.

* niepotrzebne skreslic

(podpis osoby upowaznionej do skiadania oswiadczen woli
w imieniu Wykonawcy)



