Suwalki: Dostawa leku Lenalidomid dla SPSW w Suwalkach
Numer ogloszenia: 16854 - 2012; data zamieszczenia: 18.01.2012
OGLOSZENIE O ZAMOWIENIU - dostawy

Zamieszczanie ogloszenia: obowigzkowe.

Ogloszenie dotyczy: zamowienia publicznego.

SEKCJA I: ZAMAWIAJACY

I. 1) NAZWA | ADRES: Samodzielny Publiczny Szpital Wojewodzki , ul. Szpitalna 60, 16-
400 Suwalki, woj. podlaskie, tel. 087 5629582, 5629462, 5629595, faks 087 5629594.

o Adres strony internetowej zamawiajacego: www.szpital.suwalki.pl/przetargi
I. 2) RODZAJ ZAMAWIAJACEGO: Samodzielny publiczny zaktad opieki zdrowotne;.
SEKCJA II: PRZEDMIOT ZAMOWIENIA
IL1) OKRESLENIE PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

I1.1.1) Nazwa nadana zaméwieniu przez zamawiajacego: Dostawa leku Lenalidomid dla
SPSW w Suwatkach.

I1.1.2) Rodzaj zamowienia: dostawy.

I1.1.3) Okreslenie przedmiotu oraz wielkoSci lub zakresu zamowienia: Przedmiotem
zamoOwienia jest dostawa leku Lenalidomid dla SPSW w Suwalkach na okres 12 miesiecy w
asortymencie i w szacunkowej ilosci okreslonych w zatgczniku nr 3 do SIWZ.

11.1.4) Czy przewiduje si¢ udzielenie zamowien uzupekiajacych: nie.

I1.1.5) Wspélny Slownik Zamowien (CPV): 33.65.21.00-6.

I1.1.6) Czy dopuszcza si¢ zlozenie oferty czeSciowej: nie.

11.1.7) Czy dopuszcza si¢ zlozenie oferty wariantowej: nie.

I1.2) CZAS TRWANIA ZAMOWIENIA LUB TERMIN WYKONANIA: Okres w
miesigcach: 12.

SEKCJA 11I: INFORMACJE O CHARAKTERZE PRAWNY M, EKONOMICZNYM,
FINANSOWYM | TECHNICZNYM

111.1) WADIUM

Informacja na temat wadium: 1.Kazda oferta musi by¢ zabezpieczona wadium o wartosci;
dla ofert catkowitych 7302,00 PLN 2.Wadium moze by¢ wniesione w pienigdzu,



porgczeniach bankowych lub porgczeniach spotdzielezej kasy oszczednosciowo - kredytowej
(musi by¢ poreczeniem pieni¢znym), gwarancjach bankowych, gwarancjach
ubezpieczeniowych oraz poreczeniach udzielanych przez podmioty, o ktéorych mowa w art. 6b
ust. 5 pkt 2 ustawy z dnia 9 listopada 2000 roku o utworzeniu Polskiej Agencji Rozwoju
Przedsigbiorczosci (art.45 ust. 6 PZP). 3.Wadium musi by¢ udzielane do konca terminu
zwigzania oferta. 4.Wadium wnosi si¢ przed uptywem terminu sktadania ofert. 5.Wadium
wnoszone w pienigdzu wplaca si¢ przelewem na ponizszy rachunek bankowy Zamawiajacego
: KREDYT BANK S.A. 1710 Oddziat KB S.A. w Suwatkach Nr konta 42 1500 1719 1217
1002 6998 0000 6.Warunki zwrotu wadium i utraty wadium reguluje art. 46 ustawy pzp.

111.2) ZALICZKI
e Czy przewiduje si¢ udzielenie zaliczek na poczet wykonania zamoéwienia: nie

I11.3) WARUNKI UDZIALU W POSTEPOWANIU ORAZ OPIS SPOSOBU
DOKONYWANIA OCENY SPEENIANIA TYCH WARUNKOW

o III 3.1) Uprawnienia do wykonywania okreslonej dzialalnosci lub czynnosci,
jezeli przepisy prawa nakladaja obowiazek ich posiadania

Opis sposobu dokonywania oceny spelniania tego warunku

o do potwierdzenia:zezwoleniem na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej
zgodnie z ustawg z dnia 6 wrzesnia 2001 r. Prawo farmaceutyczne (Dz. U. z
2008 r. nr 45 poz. 271 z pdzn. zm.) zezwoleniem na obrot hurtowy srodkami
odurzajgcymi, substancjami psychotropowymi lub prekursorami zgodnie z
przepisami ustawy z dnia 29 lipca 2005r. o przeciwdziataniu narkomanii (Dz.
U. z 2005r. nr 179 poz. 1485) - jezeli dotyczy
o II1.3.2) Wiedza i doSwiadczenie

Opis sposobu dokonywania oceny spelniania tego warunku
o do potwierdzenia: oswiadczeniem o spetianiu warunkow udziatu w
postepowaniu (Zatacznik nr 4 do SIWZ)
o [II1.3.3) Potencjal techniczny
Opis sposobu dokonywania oceny spelniania tego warunku
o do potwierdzenia: os§wiadczeniem o spelianiu warunkéw udzialu w
postepowaniu (Zatgcznik nr 4 do SIWZ)
o [II1.3.4) Osoby zdolne do wykonania zamo6wienia
Opis sposobu dokonywania oceny spelniania tego warunku
o do potwierdzenia: os§wiadczeniem o spetnianiu warunkow udziatu w
postepowaniu (Zalacznik nr 4 do SIWZ)

e 111.3.5) Sytuacja ekonomiczna i finansowa

Opis sposobu dokonywania oceny spelniania tego warunku



o do potwierdzenia: o$wiadczeniem o spetnianiu warunkow udziatu w
postgpowaniu (Zalacznik nr 4 do SIWZ)

I11.4) INFORMACJA O OSWIADCZENIACH LUB DOKUMENTACH, JAKIE MAJA
DOSTARCZYC WYKONAWCY W CELU POTWIERDZENIA SPEENTANIA
WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU ORAZ NIEPODLEGANIA
WYKLUCZENIU NA PODSTAWIE ART. 24 UST. 1 USTAWY

o II1.4.1) W zakresie wykazania spelniania przez wykonawce warunkéw, o ktorych
mowa w art. 22 ust. 1 ustawy, oprocz oSwiadczenia o spelnieniu warunkow
udzialu w postepowaniu, nalezy przedlozy¢:

o koncesje, zezwolenie lub licencje

o 111.4.2) W zakresie potwierdzenia niepodlegania wykluczeniu na podstawie art.

24 ust. 1 ustawy, nalezy przedlozy¢:
o o$wiadczenie o braku podstaw do wykluczenia

e aktualny odpis z wlasciwego rejestru, jezeli odrgbne przepisy wymagaja
wpisu do rejestru, w celu wykazania braku podstaw do wykluczenia w
oparciu o art. 24 ust. 1 pkt 2 ustawy, wystawiony nie wcze$niej niz 6
miesigcy przed uplywem terminu sktadania wnioskow o dopuszczenie do
udzialu w postepowaniu o udzielenie zamoéwienia albo skladania ofert, a w
stosunku do 0sob fizycznych o$wiadczenie w zakresie art. 24 ust. 1 pkt 2
ustawy

e [I1.4.3) Dokumenty podmiotéw zagranicznych

Jezeli wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania poza terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej, przedktada:

I11.4.3.1) dokument wystawiony w kraju, w ktorym ma siedzib¢ lub miejsce
zamieszkania potwierdzajacy, ze:

e nie otwarto jego likwidacji ani nie ogloszono upadlosci - wystawiony nie
wczesnie] niz 6 miesiecy przed uplywem terminu skladania wnioskow o
dopuszczenie do udzialu w postgpowaniu o udzielenie zamowienia albo
sktadania ofert

111.6) INNE DOKUMENTY
Inne dokumenty niewymienione w pkt 111.4) albo w pkt 111.5)

1)Dokumenty potwierdzajace, ze oferowany przedmiot zamowienia jest dopuszczony do
obrotu, zgodnie z wymaganiami ustawy z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (Dz.
U. z dnia 17.06.2010r. Nr 107 poz. 679). 2)wypetionego arkusza asortymentowo - cenowego
(wzér stanowi zatgcznik nr 3 do SIWZ). Zamawiajacy wymaga takze dotaczenia do oferty:
a)wypetlionego druku oferty, ktory stanowi zalacznik nr 1 do SIWZ b)petnomocnictwa dla
osoby skladajacej oferte w przypadku dzialania Wykonawcy przez pelnomocnika
c)petnomocnictwa dla pelnomocnika ustanowionego przez wykonawcoéw wspdlnie
ubiegajacych si¢ o udzielenie zamdwienia, do reprezentowania ich w postgpowaniu o
udzielenie zamdéwienia albo reprezentowania w postgpowaniu i zawarcia Umowy w sprawie
zamoOwienia publicznego d)kopii dowodu wptaty wadium wplaconego w pienigdzu (przelew



lub wptata w kasie Zamawiajacego). W pozostalych przypadkach nalezy dolaczy¢ oryginalny
dokument wniesienia wadium.

I11.7) Czy ogranicza si¢ mozliwos¢ ubiegania si¢ 0 zamowienie publiczne tylko dla
wykonawcow, u ktérych ponad 50 % pracownikow stanowig osoby niepelnosprawne:
nie

SEKCJA IV: PROCEDURA

IV.1) TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA

IV.1.1) Tryb udzielenia zaméwienia: przetarg nieograniczony.
IV.2) KRYTERIA OCENY OFERT

1V.2.1) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

1V.2.2) Czy przeprowadzona bedzie aukcja elektroniczna: nie.
IV.3) ZMIANA UMOWY

Czy przewiduje si¢ istotne zmiany postanowien zawartej umowy w stosunku do tresci
oferty, na podstawie ktorej dokonano wyboru wykonawcy: nie

IV.4) INFORMACJE ADMINISTRACYJNE

IV.4.1) Adres strony internetowej, na ktorej jest dostepna specyfikacja istotnych
warunkow zamoéwienia: www.szpital.suwalki.pl

Specyfikacje istotnych warunkéw zaméwienia mozna uzyska¢ pod adresem:
Samodzielny Publiczny Szpital Wojewodzki w Suwatkach ul. Szpitalna 60 16-400 Suwalki.

I1V.4.4) Termin skladania wnioskéw o dopuszczenie do udzialu w postepowaniu lub
ofert: 26.01.2012 godzina 10:00, miejsce: Sekretariat Samodzielny Publiczny Szpital
Wojewddzki w Suwatkach ul. Szpitalna 60 16-400 Suwatki.

IV.4.5) Termin zwigzania ofertq: okres w dniach: 30 (od ostatecznego terminu sktadania
ofert).

IV.4.17) Czy przewiduje si¢ uniewaznienie postepowania o udzielenie zaméwienia, w
przypadku nieprzyznania Srodkéw pochodzacych z budzetu Unii Europejskiej oraz
niepodlegajacych zwrotowi Srodkow z pomocy udzielonej przez panstwa czlonkowskie
Europejskiego Porozumienia 0 Wolnym Handlu (EFTA), ktore mialy by¢ przeznaczone
na sfinansowanie calo$ci lub cze$ci zamoéwienia: nie



