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2019/S 082-194724

Ogłoszenie o zamówieniu

Dostawy

Legal Basis:


Dyrektywa 2014/24/UE

Sekcja I: Instytucja zamawiająca

I.1)Nazwa i adresy
Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej
ul. Kościuszki 68
Brzesko
32-800
Polska
Osoba do kontaktów: Dział Zamówień Publicznych
Tel.: +14 6621155
E-mail: przetargi@spzoz-brzesko.pl
Faks: +14 6621155
Kod NUTS: PL217
Adresy internetowe: 
Główny adres: www.spzoz-brzesko.pl
I.2)Informacja o zamówieniu wspólnym
I.3)Komunikacja
Nieograniczony, pełny i bezpośredni dostęp do dokumentów zamówienia można uzyskać bezpłatnie pod adresem: www.spzoz-brzesko.pl
Więcej informacji można uzyskać pod adresem podanym powyżej

Oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału w postępowaniu należy przesyłać drogą elektroniczną za pośrednictwem: https://miniportal.uzp.gov.pl/
I.4)Rodzaj instytucji zamawiającej
Inny rodzaj: Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku, ul. Kościuszki 68

I.5)Główny przedmiot działalności
Zdrowie

Sekcja II: Przedmiot

II.1)Wielkość lub zakres zamówienia
II.1.1)Nazwa:
Różne produkty lecznicze

Numer referencyjny: DZP-271-3-U/19

II.1.2)Główny kod CPV
33690000
II.1.3)Rodzaj zamówienia
Dostawy

II.1.4)Krótki opis:
Zad. nr: 1 Różne prod. lecz. 

Zad. nr: 2 Różne prod. lecz. 

Zad. nr: 3 Różne prod. lecz. 

Zad. nr: 4 Różne prod. leczn. 

Zad. nr: 5 Różne prod. leczn. 

Zad. nr: 6 Różne prod. leczn. 

Zad. nr: 7 Etanol 

Zad. nr: 8 Roztwory do dializy 

Zad. nr: 9 Środki antybakteryjne do użytku ogólnoust. 

Zad. nr: 10 Produkty farm. 

Zad. nr: 11 Produkty farm. 

Zad. nr: 12 Różne prod. leczn. 

Zad. nr: 13 Środki przeciwgrzybiczne do użytku ogólnoust. 

Zad. nr: 14 Paski diagnostyczne 

Zad. nr: 15 Środki znieczulające 

Zad. nr: 16 Środki znieczulające 

Zad. nr: 17 Różne produkty leczn. 

Zad. nr: 18 Środki immunosupresyjne 

Zad. nr: 19 Środki immunosupresyjne 

Zad. nr: 20 Heparyna 

Zad. nr: 21 Albumina 

Zad. nr: 22 Immunoglobuliny 

Zad. nr: 23 Immunoglobuliny 

Zad. nr: 24 Odczynniki i środki kontrastowe 

Zad. nr: 25 Odczynniki i środki kontrastowe 

Zad. nr: 26 Insuliny 

Zad. nr: 27 Insuliny 

Zad. nr: 28 Insuliny 

Zad. nr: 29 Insuliny 

Zad. nr: 30 Preparaty odżywiania wewnątrzjelitowego 

Zad. nr: 31 Immunoglobuliny 

Zad. nr: 32 Immunoglobulin

II.1.5)Szacunkowa całkowita wartość
II.1.6)Informacje o częściach
To zamówienie podzielone jest na części: tak

Oferty można składać w odniesieniu do wszystkich części

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Różne produkty lecznicze

Część nr: 1

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr:1 – 3 200,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Różne produkty lecznicze

Część nr: 2

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 2- 1 210,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Różne produkty lecznicze

Część nr: 3

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 3- 300,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Różne produkty lecznicze

Część nr: 4

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 4- 650,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Różne produkty lecznicze

Część nr: 5

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 5- 210,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Różne produkty lecznicze

Część nr: 6

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 6- 110,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Etanol

Część nr: 7

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 7- 10,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Roztwory do dializy

Część nr: 8

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 8- 350,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Środki antybakteryjne do użytku ogólnoustrojowego

Część nr: 9

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 9- 120,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Produkty farmaceutyczne

Część nr: 10

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 10- 10,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Produkty farmaceutyczne

Część nr: 11

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 11- 10,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Różne produkty lecznicze

Część nr: 12

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 12- 300,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Środki przeciwgrzybiczne do użytku ogólnoustrojowego

Część nr: 13

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 13- 400,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Paski diagnostyczne

Część nr: 14

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 14- 200,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Środki znieczulające

Część nr: 15

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 15- 50,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Środki znieczulające

Część nr: 16

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 16- 500,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Różne produkty lecznicze

Część nr: 17

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 17- 1600,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Środki immunosupresyjne

Część nr: 18

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 18- 500,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Środki immunosupresyjne

Część nr: 19

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 19- 1200,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Heparyna

Część nr: 20

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 20- 500,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Albumina

Część nr: 21

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 21- 1300,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Immunoglobuliny

Część nr: 22

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 22- 50,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Immunoglobuliny

Część nr: 23

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 23- 50,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Odczynniki i środki kontrastowe

Część nr: 24

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 24- 300,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Odczynniki i środki kontrastowe

Część nr: 25

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 25- 1000,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Insuliny

Część nr: 26

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 26- 10,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Insuliny

Część nr: 27

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 27- 50,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Insuliny

Część nr: 28

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 28- 70,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Insuliny

Część nr: 29

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 29- 70,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Preparaty odżywiania wewnątrzjelitowego

Część nr: 30

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 30- 600,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Immunoglobuliny

Część nr: 31

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 31- 120,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

II.2)Opis
II.2.1)Nazwa:
Immunoglobuliny

Część nr: 32

II.2.2)Dodatkowy kod lub kody CPV
33690000
II.2.3)Miejsce świadczenia usług
Kod NUTS: PL217
Główne miejsce lub lokalizacja realizacji: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku

32-800 Brzesko

Ul.Kościuszki 68

II.2.4)Opis zamówienia:
Określony w SIWZ

II.2.5)Kryteria udzielenia zamówienia
Kryteria określone poniżej

Cena

II.2.6)Szacunkowa wartość
II.2.7)Okres obowiązywania zamówienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
Okres w miesiącach: 12

Niniejsze zamówienie podlega wznowieniu: nie

II.2.10)Informacje o ofertach wariantowych
Dopuszcza się składanie ofert wariantowych: nie

II.2.11)Informacje o opcjach
Opcje: nie

II.2.12)Informacje na temat katalogów elektronicznych
II.2.13)Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej: nie

II.2.14)Informacje dodatkowe
Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości:

Zadanie nr: 32- 300,00 PLN

W pieniądzu-wadium wnoszone w pieniądzu należy wpłacić przelewem na rachunek bankowy Zamawiającego najpóźniej przed upływem terminu wyznaczonego na składanie ofert;

W BOŚ S.A. O/Tarnów 08 1540 1203 2053 4286 3676 0001

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

III.1)Warunki udziału
III.1.1)Zdolność do prowadzenia działalności zawodowej, w tym wymogi związane z wpisem do rejestru zawodowego lub handlowego
Wykaz i krótki opis warunków: 

Wykonawca ma posiadać Koncesje, zezwolenie na obrót produktami farmaceutycznymi wydana/e przez Głównego Inspektora Farmaceutycznego.

III.1.2)Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Wykaz i krótki opis kryteriów kwalifikacji: 

Zamawiający nie określa warunku.

III.1.3)Zdolność techniczna i kwalifikacje zawodowe
Wykaz i krótki opis kryteriów kwalifikacji: 

Zamawiający nie określa warunku.

III.1.5)Informacje o zamówieniach zastrzeżonych
III.2)Warunki dotyczące zamówienia
III.2.2)Warunki realizacji umowy:
Termin wykonania umowy 12 miesięcy, liczonych od dnia zawarcia umowy.

Istotne postanowienia umowy stanowi załącznik nr 4 do SIWZ.

III.2.3)Informacje na temat pracowników odpowiedzialnych za wykonanie zamówienia
Sekcja IV: Procedura

IV.1)Opis
IV.1.1)Rodzaj procedury
Procedura otwarta

IV.1.3)Informacje na temat umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów
IV.1.4)Zmniejszenie liczby rozwiązań lub ofert podczas negocjacji lub dialogu
IV.1.6)Informacje na temat aukcji elektronicznej
IV.1.8)Informacje na temat Porozumienia w sprawie zamówień rządowych (GPA)
Zamówienie jest objęte Porozumieniem w sprawie zamówień rządowych: nie

IV.2)Informacje administracyjne
IV.2.1)Poprzednia publikacja dotycząca przedmiotowego postępowania
IV.2.2)Termin składania ofert lub wniosków o dopuszczenie do udziału
Data: 04/06/2019

Czas lokalny: 10:00

IV.2.3)Szacunkowa data wysłania zaproszeń do składania ofert lub do udziału wybranym kandydatom
IV.2.4)Języki, w których można sporządzać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału:
Polski

IV.2.6)Minimalny okres, w którym oferent będzie związany ofertą
Okres w miesiącach: 2 (od ustalonej daty składania ofert)

IV.2.7)Warunki otwarcia ofert
Data: 04/06/2019

Czas lokalny: 10:30

Miejsce: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Brzesku, 32-800 Brzesko, ul. Kościuszki 68, pokój 386.

Otwarcie ofert jest jawne, Wykonawcy mogą uczestniczyć w sesji otwarcia ofert. Otwarcie ofert nastąpi poprzez użycie aplikacji do szyfrowania ofert dostępnej na miniPortalu i dokonane będzie poprzez odszyfrowanie i otwarcie ofert za pomocą klucza prywatnego.

Informacje o osobach upoważnionych i procedurze otwarcia: 

Komisja przetargowa, Oferenci.

Sekcja VI: Informacje uzupełniające

VI.1)Informacje o powtarzającym się charakterze zamówienia
Jest to zamówienie o charakterze powtarzającym się: nie

VI.2)Informacje na temat procesów elektronicznych
VI.3)Informacje dodatkowe:
W przypadku Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia warunek / warunki należy wykazać w następujący sposób:

Wykonawcy wspólnie ubiegający się o udzielenie zamówienia wykazują spełnianie warunków łącznie. Zamawiający nie określa szczególnego sposobu spełniania warunków. Nie podlegają wykluczeniu z postępowania: 

a) na podstawie art. 24 ust. 1 ustawy Pzp; 

b) na podstawie art. 24 ust. 5 pkt 1 ustawy Pzp, Zamawiający przewiduje wykluczenie wykonawcy w stosunku do którego otwarto likwidację, w zatwierdzonym przez sąd układzie w postępowaniu restrukturyzacyjnym jest przewidziane zaspokojenie wierzycieli przez likwidację jego majątku lub sąd zarządził likwidację jego majątku w trybie art. 332 ust. 1 ustawy z dnia 15.5.2015 r. - Prawo restrukturyzacyjne (Dz.U. z 2019 r. poz. 243 z poźn. zm.) lub którego upadłość ogłoszono, z wyjątkiem wykonawcy, który po ogłoszeniu upadłości zawarł układ zatwierdzony prawomocnym postanowieniem sądu, jeżeli układ nie przewiduje zaspokojenia wierzycieli przez likwidację majątku upadłego, chyba że sąd zarządził likwidację jego majątku w trybie art. 366 ust. 1 ustawy z dnia 28.2.2003 r. - Prawo upadłościowe (Dz.U. z 2019 r. poz.498.). Zamawiający może wykluczyć z postępowania wykonawcę jeżeli zajdą okoliczności wskazane w art. 24 ust.5.; 

c) na podstawie art. 24 ust.7 ustawy Pzp; 

d) Zamawiający może wykluczyć Wykonawcę na każdym etapie postępowania o udzielenie zamówienia.Do oferty Wykonawca zobowiązany jest dołączyć aktualne na dzień składania ofert oświadczenie stanowiące wstępne potwierdzenie, że Wykonawca nie podlega wykluczeniu oraz spełnia warunki udziału w postępowaniu.

1) Oświadczenie, o którym mowa w zdaniu pierwszym Wykonawca zobowiązany jest złożyć w formie Jednolitego Europejskiego Dokumentu Zamówienia (JEDZ) w postaci elektronicznej opatrzonej kwalifikowanym podpisem elektronicznym, a następnie wraz z plikami stanowiącymi ofertę skompresować do jednego pliku archiwum (ZIP).

5 / 52) w przypadku wspólnego ubiegania się o zamówienie przez wykonawców, JEDZ składa każdy z wykonawców wspólnie ubiegających się zamówienie, 3.Jeżeli wykonawca ma siedzibę lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej zamiast dokumentów, o których mowa w ust 6.8 składa: 

1) w zakresie określonym w pkt 6.8 ust.1 - informację z odpowiedniego rejestru albo, w przypadku braku takiego rejestru, inny równoważny dokument wydany przez właściwy organ sądowy lub administracyjny kraju, w którym wykonawca ma siedzibę lub miejsce zamieszkania lub miejsce zamieszkania ma osoba, której dotyczy informacja albo dokument w zakresie określonym w art. 24 ust.1 pkt. 13,14 i 21 wystawiony nie wcześniej niż 6 miesięcy przed upływem terminu składania ofert;

2) w zakresie określonym w ust 6.8 pkt 2 i 3, składa dokument lub dokumenty wystawione w kraju, w którym wykonawca ma siedzibę lub miejsce zamieszkania potwierdzające odpowiednio że: wykonawca nie zalega z opłacaniem podatków, opłat, składek na ubezpieczenie społeczne lub zdrowotne albo zawarł porozumienie z właściwym organem w sprawie spłat tych należności wraz z ewentualny mi odsetkami lub grzywnami, w szczególności uzyskał przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub rozłożenie na raty zaległych płatności lub wstrzymanie w całości wykonania decyzji właściwego organu wystawiony niewcześnie niż 3 miesiące przed upływem terminu składania ofert;

3) w zakresie określonym w ust. 6.8 pkt 4 składa dokument potwierdzający, że nie otwarto jego likwidacji ani nie ogłoszono upadłości, wystawiony nie wcześnie niż 6 miesięcy przed upływem terminu składania ofert;

6.10 Jeżeli w kraju w którym wykonawca ma siedzibę lub miejsce zamieszkania ma osoba, której dokument dotyczy, nie wydaje się dokumentów, o których mowa w ust. 6.9, zastępuje się je dokumentem zawierającym odpowiednio oświadczenie wykonawcy, ze wskazaniem osoby albo osób uprawnionych do jego reprezentacji,lub oświadczenie osoby, której dokument miał dotyczyć

Procedura zgodnie z art. 24aa ustawy Pzp.

VI.4)Procedury odwoławcze
VI.4.1)Organ odpowiedzialny za procedury odwoławcze
Krajowa Izba Odwoławcza
ul. Postępu 17
Warszawa
02-676
Polska

VI.4.2)Organ odpowiedzialny za procedury mediacyjne
Krajowa Izba Odwoławcza
ul. Postępu 17
Warszawa
02-676
Polska

VI.4.3)Składanie odwołań
VI.4.4)Źródło, gdzie można uzyskać informacje na temat składania odwołań
Krajowa Izba Odwoławcza
ul. Postępu 17
Warszawa
02-676
Polska

VI.5)Data wysłania niniejszego ogłoszenia:
24/04/2019
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