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Ogtoszenie 0 zamoéwieniu

(Dyrektywa 2004/18/WE)
Sekcjal : Instytucja zamawiajaca
1.1) Nazwa, adresy i punkty kontaktowe:
Oficjalna nazwa: Zespoét Opieki Zdrowotnej Krajowy numer identyfikacyjny: (jezeli jest
znany)
Adres pocztowy: ul. Gimnazjalna 41B
Miejscowosé: Konskie Kod pocztowy: 26-200 Panstwo: Polska (PL)

Punkt kontaktowy: Zespét Opieki Zdrowotnej 26-200  Tel.: +48 413902314
Konskie ul. Gimnazjalna 41B

Osoba do kontaktow: Mieczystaw Strychalski

E-mail: mstrychalski@zoz.konskie.pl Faks: +48 413902319

Adresy internetowe: (jezeli dotyczy)

Ogodlny adres instytucji zamawiajgcej/ podmiotu zamawiajacego: (URL) www.zoz.konskie.pl
Adres profilu nabywcy: (URL)

Dostep elektroniczny do informacji: (URL)

Elektroniczne sktadanie ofert i wnioskéw o dopuszczenie do udziatu: (URL)

Wiecej informacji mozna uzyskaé pod adresem

® Powyzszy(-e) punkt(-y) kontaktowy(-e) O Inny (prosze wypei¢ zatacznik A.l)

Specyfikacje i dokumenty dodatkowe (w tym dokumenty dotyczace dialogu konkurencyjnego oraz
dynamicznego systemu zakupéw) mozna uzyskaé¢ pod adresem

® Powyzszy(-e) punkt(-y) kontaktowy(-e) O Inny (prosze wypetié zatacznik A.Il)
Oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziatu w postepowaniu nalezy przesytaé na adres

@ Powyzszy(-e) punkt(-y) kontaktowy(-e) O Inny (prosze wypetnié¢ zatacznik A.II1)

1.2) Rodzaj instytucji zamawiajacej

O Ministerstwo lub inny organ krajowy lub federalny, w tym jednostki regionalne i lokalne
O Agencja/urzad krajowy lub federalny

O Organ wiadzy regionalnej lub lokalne;j

O Agencja/urzad regionalny lub lokalny

@ Podmiot prawa publicznego

O Instytucja/agencja europejska lub organizacja miedzynarodowa

O Inna: (prosze okreslic)

1.3) Gtéwny przedmiot lub przedmioty dziatalnosci
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[] Ogdlne ustugi publiczne

[J Obrona

[0 Porzadek i bezpieczenstwo publiczne
[J Srodowisko

1 Sprawy gospodarcze i finansowe
X Zdrowie

[ Budownictwo i obiekty komunalne
I Ochrona socjalna

[ Rekreacja, kultura i religia

[J Edukacja

O Inny: (prosze okreslic)

1.4) Udzielenie zamoéwienia w imieniu innych instytucji zamawiajacych

Instytucja zamawiajaca dokonuje zakupu w imieniu innych instytuciji zamawiajgcych:

Otak @ nie

wiecej informacji o tych instytucjach zamawiajgcych mozna podac w zatgczniku A
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Sekcja Il : Przedmiot zaméwienia
I.1) Opis:

1.1.1) Nazwa nadana zamdéwieniu przez instytucje zamawiajaca :
Sukcesywne dostawy przez okres 12 miesiecy produktéw leczniczych w ramach programow lekowych.

1.1.2) Rodzaj zamoéwienia oraz lokalizacja rob6t budowlanych, miejsce realizacji dostawy lub
Swiadczenia ustug :

Wybrac¢ wylacznie jedng kategorie — roboty budowlane, dostawy lub ustugi — ktéra najbardziej odpowiada
konkretnemu przedmiotowi zamdwienia lub zakupu

O Roboty budowlane ® Dostawy O Ustugi
[J Wykonanie ® Kupno Kategoria ustug: nr:
[J Zaprojektowanie i wykonanie O Dzierzawa Zob. kategorie ustug w zatgczniku
L] Wykonanie, za pomocg dowolnychO Najem c1
Srodkoéw, obiektu budowlanego O Leasing
odpowiadajgcego wymogom O Potaczenie powyzszych form
okreslonym przez instytucje
zamawiajaca

Gloéwne miejsce lub lokalizacja robét budowlanych, miejsce realizacji dostawy lub $wiadczenia ustug :

Kod NUTS: PL33

11.1.3) Informacje na temat zaméwienia publicznego, umowy ramowej lub dynamicznego systemu
zakupéw (DSZ):

X Ogtoszenie dotyczy zaméwienia publicznego

[J Ogtoszenie dotyczy zawarcia umowy ramowej

[J Ogtoszenie dotyczy utworzenia dynamicznego systemu zakupéw (DSZ)

1.1.4) Informacje na temat umowy ramowej : (jezeli dotyczy)

O Umowa ramowa z kilkoma wykonawcami O Umowa ramowa z jednym wykonawca
Liczba :

albo

(jezeli dotyczy) liczba maksymalna : uczestnikdw planowanej umowy ramowej

Czas trwania umowy ramowej
Okres w latach ; albo w miesigcach :

Uzasadnienie dla umowy ramowej, ktorej czas trwania przekracza okres czterech lat :

Szacunkowa catkowita warto$¢ zakupéw w catym okresie obowigzywania umowy ramowej (jezeli
dotyczy, prosze podac wytgcznie dane liczbowe)

Szacunkowa wartos¢ bez VAT : Waluta :
albo
Zakres: miedzy : s . Waluta :

Czestotliwos¢ oraz wartos¢ zamowien, ktdre zostang udzielone : (jeZeli jest znana)
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1.1.5) Krétki opis zamoéwienia lub zakupu :
Sukcesywne dostawy przez okres 12 miesiecy produktow leczniczych w ramach programow lekowych

1.1.6) Wspoiny Stownik Zaméwien (CPV) :

Stownik gtéwny Stownik uzupetniajacy (jezeli dotyczy)
Gtéwny przedmiot 33600000

1.1.7) Informacje na temat Porozumienia w sprawie zamoéwien rzadowych (GPA) :
Zaméwienie jest objete Porozumieniem w sprawie zamdwien rzadowych (GPA) : O tak @ nie

1.1.8) Czesci: (w celu podania szczegdtéw o czesciach zamdwienia nalezy wykorzystac zatgcznik B tyle razy,
ile jest czesci zamowienia)

To zamodwienie podzielone jest na cze$ci: ®tak O nie

(jezeli tak) Oferty mozna sktada¢ w odniesieniu do

O tylko jednej czesci

®@ jednej lub wiecej czesci
O wszystkich czesci

1.1.9) Informacje o ofertach wariantowych:
Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych : O tak ® nie

1.2) Wielko$¢ lub zakres zamdwienia :

1.2.1) Catkowita wielkos$¢ lub zakres : (w tym wszystkie czesci, wznowienia i opcje, jezeli dotyczy)
Dostawa produktow leczniczych w ramach programow lekowych wg opisu z 17 zadan.

(jezeli dotyczy, prosze podac¢ wytgcznie dane liczbowe)
Szacunkowa wartos¢ bez VAT : Waluta :

albo

Zakres: miedzy : 5751000.00: i: 6194000.00: Waluta: PLN

1.2.2) Informacje o opcjach : (jezeli dotyczy)
Opcje: Otak @ nie
(jezeli tak) Prosze podac opis takich opciji :

(jezeli jest znany) Wstepny harmonogram wykorzystania tych opcji :
w miesigcach : albo w dniach : (od udzielenia zamowienia)

1.2.3) Informacje o wznowieniach : (jezeli dotyczy)

Jest to zamdwienie podlegajace wznowieniu: O tak ® nie

Liczba mozliwych wznowien: (jezeli jest znana) albo Zakres: miedzy : i

(jezeli sg znane) W przypadku odnawialnych zamoéwien na dostawy lub ustugi, szacunkowe ramy czasowe
kolejnych zaméwien:

w miesigcach: albo w dniach: (od udzielenia zamoéwienia)

1.3) Czas trwania zaméwienia lub termin realizacji:
Okres w miesigcach : 12 albo w dniach: (od udzielenia zamowienia)
albo
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Rozpoczecie: (dd/mm/rrrr)
Zakonczenie: (dd/mm/rrrr)
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Sekcja lll : Informacje o charakterze prawnym, ekonomicznym, finansowym i
technicznym

lll.1) Warunki dotyczace zamo6wienia:

1ll.1.1) Wymagane wadia i gwarancje: (jezeli dotyczy)

1. Ustala sie wadium dla catosci przedmiotu zaméwienia w wysokosci: 61 600,00 zt. kwota wadium stownie
(pigédziesiat dziewie¢ tysi;cy szescéset zt. w tym do zad. Nr 1 — 2 200,00 zt (dwa tysigce dwiescie) do

zad. Nr 2 — 10 000,00 zt (dziesiec tysiecy zt.), do zad. nr 3 — 10 500,00 zt. (dziesiec tysiecy piecset zi.

zt), zad. nr 4 — 6 000,00 zt. (szesSc tysiecy), zad. nr 5 — 600,00 zt. (szescset zt.), zad. nr 6 — 4 500,00 zt

(cztery tysiace piecset), zad. nr 7 — 1 000,00 (tysigc zt), zad. nr 8 — 1 500,00 zi (tysigc pieéset), zad. nr 9 —

6 000,00 zt (szesc tysiecy), zad. nr 10 — 4 000,00 zt écztery tysigce), zad. nr 11 — 3 000,00 zi. (trzy tysigce),
zad. nr 12 — 2 400,00 zt. (dwa tysigce czterysta), zad. nr 13 — 200,00 zt (dwieScie ztotych, zad. nr 14 —

3 500,00 zt (trzy tysigce piecset), zad. nr 15 — 4 600,00 zt (cztery tysiace szescet), zad. nr 16 — 100,00

zt (sto zt.), zad. nr 17 - 2 000,00 zt (dwa tysiace). Wykonawca wnosi wadium w wybranej przez siebie,
wymienionej ponizej, formie: 1) w pienigdzu, przelewem na rachunek bankowy: BANK PEKAO S.A. o/Konskie
12124044161111000049563124 z adnotacjaﬁq,,wadium — dostawa produktow leczniczych zad. nr .....J" 2)

w porgczeniach bankowych lub porgczeniach spotdzielczej kasy oszczednosciowo - kredytowej, z tym,

ze zobowigzanie kasy jest zobowigzaniem pienigznym, 3) w gwarancjach bankowych, 4) w gwarancjach
ubezpieczeniowych 5) w poreczeniach udzielanych przez podmioty, o ktérych mowa w art. 6b ust. 5 pkt 2
ustawy z dnia 9 listopada 2000 r. o utworzeniu Polskiej Agencji Rozwoju Przedsiebiorczosci (Dz. U. z 2007 r. Nr
42, poz. 275) w terminie do 07-01-2013 .godz.10;45 , sposob przekazania:

Jezeli wadium zostanie wniesione w pienigdzu, przelewem, Wykonawca dotacza do oferty kserokopie wptaty
wadium z potwierdzeniem dokonanego przelewu. W przypadku wniesienia wadium w formie poreczenia

lub innej formie, do oferty nalezy do}a‘cz?/c' poswiadczong za zgodnos¢ z oryginatem kserokopie, a oryginat
zdeponowac¢ ZOZ Konskie ul. Gimnazjalna 41 B w KASIE w osobnej kopercie oznakowanej ,Wadium — dostawa
produktéw leczniczych zad. nr ..... " 2. Za termin wniesienia wadium w formie przelewu pienieznego przyjmuje
sie termin uznania na rachunku zamawiajgcego. 3. W zakresie wadium obowigzujg uregulowania Prawa
zamowien publicznych zawarte w art. 451 46. 4. W przypadku niezabezpieczeni oferty jedng z okreslonych w
niniejszej specyfikacji form wadium wykonawca zostanie wykluczony z udziatu w postepowaniu, a jego oferta
podlegac¢ bedzie odrzuceniu.

11l.1.2) Gtéwne warunki finansowe i uzgodnienia ptatnicze i/lub odniesienie do odpowiednich przepiséw
je regulujacych:

Dostawy beda finansowane ze $srodkow wiasnych Zamawiajacego. Ptatnosci beda realizowane w formie
przelewu bankowego do 30 dni

1ll.1.3) Forma prawna, jaka musi przyja¢ grupa wykonawcoéw, ktérej zostanie udzielone zaméwienie:
(jezeli dotyczy)

F. W przypadku, kiedy oferte sktadajg wykonawcy wspdlnie ubiegajacy sie o udzielenie zamowienia
(konsorcjum / spotka cywilna), musi ona spetnia¢ nastepujgce warunki: F.1) Oferta winna by¢ podpisana przez
ustanowionego petnomocnika do reprezentowania w postgpowaniu lub do reprezentowania w postepowaniu
i zawarcia umowy. F.2) Stosowne petnomocnictwo / upowaznienie wymaga podpisu prawnie upowaznionych
przedstawicieli kazdego z wykonawcow wystepujacych wspolnie - nalezy zataczyC do oferty. F.3) Oferta winna
zawieraé: oswiadczenia i dokumenty opisane w pkt. B dla kazdego partnera z osobna, pozostate dokumenty
sktadane sg wspdlnie.
H.5) W przypadku wykonawcéw wspdlnie ubiegajacych sie o udzielenie zamowienia oraz w przypadku
Bo miotow, o ktérych mowa w pkt. H.6), kopie dokumentéw dotyczacych kazdego z tych podmiotow winny

y¢ poswiadczane za zgodnosc z oryginatem przez te podmioty. H.6) Jezeli wykonawca wykazujgc spetnienie
warunkow, o ktérych mowa w pkt. C i D polega na zasobach innych podmiotéw zobowigzany jest wykazac, ze w
stosunku do tych podmiotow brak jest podstaw wykluczenia z postepowania o udzielenie zamdwienia poprzez
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ztozenie razem z ofertg dokumentéw wymienionych w pkt. A.4) oraz pkt. od B.1) do B.5) dotyczacych kazdego z
tych podmiotéw, o ile podmioty te beda braty udziat w realizacji czesci zaméwienia.

lll.1.4) Inne szczegdlne warunki: (jeZeli dotyczy)
Wykonanie zamoéwienia podlega szczegéinym warunkom : O tak ® nie
(jezeli tak) Opis szczegodlnych warunkow:

11l.2) Warunki udziatu:

1ll.2.1) Sytuacja podmiotowa wykonawcéw, w tym wymogi zwigzane z wpisem do rejestru zawodowego
lub handlowego:
Informacje i formalnosci konieczne do dokonania oceny spetniania wymogoéw:

1. O udzielenie niniejszego zaméwienia moga ubiegac sie wykonawcy, ktorzy spetniajg warunki, dotyczace: 1)
posiadania uprawnieh do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci, jezeli przepisy prawa naktadaja
obowigzek ich posiadania, - dziatalno$¢ prowadzona na potrzeby wykonania przedmiotu zaméwienia wymaga
Eosiadania sEecjaInych uprawnien. Zamawiajacy uzna warunek za spetniony, jezeli Wykonawca ztozy
serokopie aktualnego zezwolenia zgodnego z zakresem zamowienia.
2) posiadania wiedzy i doswiadczenia, Zamawiajgcy nie wyznacza szczegotowego warunku w tym zakresie.
Zamawiajgcy uzna warunek za spetniony, jezeli Wykonawca ztozy oswiadczenie o spetnieniou tego warunku
zat. nr 3 do SIWZ.
3) dysponowania odpowiednim potencjatem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zamdéwienia,
Zamawiajgcy nie wyznacza szczegotowego warunku w tym zakresie. Zamawiajgcy uzna warunek za spetniony,
jezeli Wykonawca ztozy oSwiadczenie o spetnianiu tego warunku - zat. nr 3 do SIWZ
4) sytuacji ekonomicznej i finansowej, Zamawiajacy wyznacza szczegotowy warunek w tym zakresie.
Zamawiajgcy uzna warunek za spetniony, jezeli Wykonawca ztozy kserokopie potwierdzonej polisy, a w
przypadku jej braku inny dokument potwierdzajacy, ze Wykonawca jest ubezpieczony od odpowiedzialnosci
cywilnej w zakresie prowadzonej dziatalnosci zwigzanej z przedmiotem zamowienia w zakresie OC — z suma
gwarancyjng ubezpieczenia co najmniej 100 000,00 (sto tysiecy ztotych).
2. Wykonawca moze polegac na wiedzy i doswiadczeniu, potencjale technicznym, osobach zdolnych do
wykonania zamowienia lub zdolnosciach finansowych innych podmiotéw, niezaleznie od charakteru prawnego
tgczacych go z nimi stosunkéw. Wykonawca w takiej sytuacji zobowigzany jest udowodni¢ zamawiajacemu, 1z
bedzie dysponowat zasobami niezbednymi do realizacji zamowienia, w szczeg6lnosci przedstawiajac w tym
celu pisemne zobowigzanie tych podmiotéw do oddania mu do dyspozycji niezbednych zasobow na okres
korzystania z nich przy wykonywaniu zaméwienia. 3. Wykonawcy, ktdrzy nie wykaza spetnienia warunkow
udziatu WPostepowaniu podlegac beda wykluczeniu z udziatu w postepowaniu.
4. Z udziatu w niniejszym postepowaniu wyklucza sie wykonawcow, ktorzy podlegajg wykluczeniu na podstawie
art. 24 ust. 1i 2 Prawa zamowien publicznych. 5. Ofertg wykonawcy wykluczonego uznaje si¢ za odrzucona,.
6. Zamawiajacy odrzuca oferte, jezeli: 1) jest niezgodng z ustawa,. 2) jej tres¢ nie odpowiada tresci specyfikacji
istotnych warunkow zamowienia, z zastrzezeniem art. 87 ust. 2 pkt. 3 Prawa zamowien publicznych. 3) jej
ztozenie stanowi czyn nieuczciwej konkurencji w rozumieniu przepisdw o zwalczaniu nieuczciwe] konkurencji.
4) zawiera razgco niskg cene w stosunku do przedmiotu zaméwienia. 5) zostata ztozona Frzez wykonawce
wykluczonego z udziatu w postepowaniu o udzielenie zamoéwienia. 6) zawiera btedy w obliczeniu ceny. 7)
wykonawca w terminie 3 dni od dnia doreczenia zawiadomienia nie zgodzit sie na poprawienie omyiki, o ktérej
mowa w art. 87 ust. 2 pkt. 3 Prawa zamowien publicznych
8) Lest niewazna nha podstawie odrebnych przepisow, 7. Ocena spetnienia warunkéw udziatu w postepowaniu
dokonywana bedzie w oparciu o analize ztozonych przez wykonawce w niniejszym postepowaniu oSwiadczen
oraz dokumentéw . Ocena spetnienia warunkéw wymaganych od Wykonawcow zostanie dokonana wedtug
formuty - ,spetnia nie spetnia” na podst. dotaczonych do oferty oswiadczen i dokumentow. Z tresci zatgczonych
dokumentow musi wynikac, iz w/w warunki Wykonawca spetnit.
8. Ocena ofert w zakresie poszczegoélnych zadan bedzie niezalezna od siebie. Odrzucenie oferty Wykonawcy w
zakresie jednego zadania nie powoduje automatycznie odrzucenia jego oferty w zakresie innego zadania.
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VI. Wykaz o$wiadczen lub dokumentéw, jakie ma{g dostarczy¢ wykonawcy w celu potwierdzenia spetnienia
warunkéw udziatu w postepowaniu A. Na oferte skladajg sie nastepujgce dokumenty i zatgczniki: A.1) Formularz
ofertowy — do kazdego z zadan oddzielnie, wypetniony i podpisany przez wykonawce A.2) Formularz cenowy

- do kazdego z zadan oddzielnie, wypetniony i podpisany przez wykonawce A.3) Oswiadczenie o spetnieniu
warunkow udziatu w postepowaniu z art. 22 ust. 1 Prawa zamowien publicznych zat. Nr 3 do SIWZ

A 4) Oswiadczenie o braku podstaw do wykluczenia z postepowania o udzielenie zaméwienia z art. 24 ust. 1
Prawa zamowien publicznych zat. Nr 3A do SIWZ

A.5) Dokumenty potwierdzajace posiadanie uprawnien / petnomocnictw oséb sktadajacych oferte, o ile nie
wynikaja z przepiséw prawa lub z przedstawionych dokumentow rejestrowych.

B. W celu wykazania braku podstaw do wykluczenia z postepowania o udzielenie zamowienia z art. 24 ust 1
Prawa zamowien publicznych wykonawca sktada nastepujgce dokumenty: B.1) Aktualny odpis z wlasciwego
rejestru, jezeli odrebne przepisy wymagajg wpisu do rejestru, w celu wykazania braku podstaw do wykluczenia
w oparciu o art. 24 ust. 1 pkt 2 ustawy, wystawiony nie wczesniej niz 6 miesiecy przed uptywem terminu
sktadania ofert. W przypadku 0sdb fizycznych wymagane o$wiadczenie w zakresie art. 24 ust. 1 pkt 2 zawarte
jest w tresci oSwiadczenia wymienionego w pkt. A.4) niniejszej specyfikacji. B.2) Aktualne zaswiadczenie
wiasciwego naczelnika urzedu skarbowego potwierdzajace, ze wykonawca nie zalega z optacaniem podatkdw
lub zaswiadczenia, ze uzyskat przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub roztozenie na raty zalegtych
ptatnosci lub Wstrz?/manie w catosci wykonania decyzji wkasciwego organu - wystawione nie wczesniej niz 3
miesigce przed uptywem terminu sktadania ofert.

B.3) Aktualne zaswiadczenie wtasciwego oddziatu Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych lub Kasy Rolniczego
Ubezpieczenia Spotecznego potwierdzajgce, ze wikonawca nie zalega z optacaniem sktadek na ubezpieczenie
zdrowotne i spoteczne, lub potwierdzenia, ze uzyskat przewidziane Erawem zwolnienie, odroczenie lub
roztozenie na raty zalegtych ptatnosci lub wstrzymanie w catosci onania decyzji wiasciwego organu -
wystawione nie wczesniej niz 3 miesigce przed uptywem terminu sktadania ofert. B.4) Aktualna informacija

z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie okreslonym w art. 24 ust. 1 pkt 4-8 ustawy Pzp, wystawiona nie
wczesniej niz 6 miesiicy przed uptywem terminu sktadania ofert. B.5) Aktualna informacja z Krajowego Rejestru
Karnego w zakresie okreslonym w art. 24 ust. 1 pkt 9 ustawy Pzp, wystawiona nie wczesniej niz 6 miesiecy
przed uptywem terminu skladania ofert.

C. W celu wykazania spetnienia przez wykonawce warunkow, o ktérych mowa w art. 22 ust. 1 pkt. 1) do 3)
ustawy Pzp, nalezy ztozy¢ nastepujace dokumenty:

C. 1) kserokopie zezwolenia - Warunek posiadania uprawnien do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub
czynnosci zostanie uznany za spetniony jezeli Wykonawca posiada zezwolenie na prowadzenie dziatalnosci
farmaceutycznej lub wytwarzania produktéw leczniczych, jezeli Wykonawca jest wytworcag (Ustawa z dnia 6
wrzesnia 2001r — Prawo farmaceutyczne, Dz.U. z dnia 31 pazdziernika 2001r., nr 126 , poz. 1381 z pézn. zm).
D. W celu wykazania spehienia przez wykonawce warunkéw, o ktorych mowa w art. 22 ust. 1 pkt. 4) ustawy
Pzp, nalezy ztozy¢ nastepujgce dokumenty:

D. 1) Kserokopig optaconej polisy, a w przypadku jej braku inny dokument potwierdzajacy , ze Wykonawca jest
ubezpieczony od odpowiedzialnosci cywilnej w zakresie prowadzonej dziatalnosci zwua}zanej z przedmiotem
zamowienia w zakresie OC z sumg gwarancyjng co najmniej 100 000,00 (sto tysiecy z).

E. Wykonawca zamieszkaly poza tegftorium Rzeczypospolitej Polskiej: E.1) Zamiast dokumentow, o ktorych
mowa w pkt. B.1), B.2), B.3) sktada dokument lub dokumenty, wystawione w kraju, w ktérym ma siedzibe

lub miejsce zamieszkania, potwierdzajgce odpowiednio, ze: 1? nie otwarto jego likwidacji ani nie ogtoszono
upadtosci - wystawiony nie wczesniej niz 6 miesiecy przed uP ywem terminu sktadania ofert. 2) nie zalega z
uiszczaniem podatkéw, optat, sktadek na ubezpieczenie spoteczne i zdrowotne albo, ze uzyskat przewidziane
prawem zwolnienie, odroczenie lub roztozenie na raty zalegtych ptatnosci lub wstrzymanie w catosci wykonania
decyzji wlasciwego organu - wystawiony nie wczesniej niz 3 miesigce przed uptywem terminu skltadania ofert.
3) nie orzeczono wobec niego zakazu ubiegania sie 0 zamowienie - wystawiony nie wczesniej niz 6 miesiecy
przed uptywem terminu sktadania ofert.

E.2) Zamiast dokumentu, o ktérym mowa w pkt. B.4 i B.5) sktada zaswiadczenie wlasciwego organu
sadowego lub administracyjnego miejsca zamieszkania albo zamieszkania osoby, ktérej dokumenty dotycza,
w zakresie okreslonym w art. 24 ust. 1 pkt 4-8 i pkt 9 ustawy Prawo zamowien publicznych - wystawiony

nie wczesniej niz 6 miesiecy przed uptywem terminu skladania ofert. E.3) Jezeli w miejscu zamieszkania
osoby lub w kraju, w ktérym wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania, nie wydaje sie dokumentow
wskazanych w niniejszym pkt. ,E" zastepuje sie je dokumentem zawierajacym oswiadczenie ztozone przed
notariuszem, wtasciwym organem sadowym, administracyjnym albo organem samorzadu zawodowego lub
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gospodarczego odpowiednio miejsca zamieszkania osoby lub kraju, w ktérym wykonawca ma siedzibe lub

miejsce zamieszkania - wystawionych nie wczesniej niz w terminach okreslonych w niniejszym pkt. ,E".

F. W przypadku, kiedy oferte sktadajg wykonawcy wspdlinie ubiegajacy sie o udzielenie zamowienia
(konsorcjum / spotka cywilna), musi ona spetniac nastgpujace warunki: F.1) Oferta winna by¢ podpisana przez
ustanowionego petnomocnika do reprezentowania w postgpowaniu lub do reprezentowania w postepowaniu

i zawarcia umowy. F.2) Stosowne petnomocnictwo / upowaznienie wymaga podpisu prawnie upowaznionych
przedstawicieli kazdego z wikonawcéw wystepujgcych wspdlnie - nalezy zataczy¢ do oferty. F.3) Oferta winna
zawiera¢: oswiadczenia i dokumenty opisane w pkt. B dla kazdego partnera z osobna, pozostate dokumenty
skfadane sg wspdlnie.

G. W celu potwierdzenia, ze oferowane dostawy, odpowiadajg wymaganiom okreslonym w niniejszej
specyfikacji istotnych warunkéw zaméwienia do oferty nalezy dotgczy¢ nastepujace dokumenty: G.lg
Sporzadzone przez Wykonawce o$wiadczenie, ze oferowane produkty lecznicze spetniajg wymagania
okreslone odpowiednimi przepisami i sg dopuszczone do stosowania | obrotu na terenie RP wg (Ustawy Prawo
Farmaceutyczne (Dz. U. z 2008 r. Nr 45 z p6zn. zm.).

G.2) Oswiadczenie to nalezy potwierdzi¢ zatgczeniem do oferty kserokopii dokumentéw dopuszczajacych
zaoferowany produkt leczniczy do obrotu i uzytkowania na terenie RP;

a) pozwolenie na dopuszczenie do obrotu produktu leczniczego przeznaczonego dla ludzi do kazdego z zadan
oddzielnie od nr 1 - 16.

H. Postanowienia dotyczche sktadanych dokumentéw H.1) Dokumenty w niniejszym postepowaniu moga by¢
sktadane w oryginale lub kopii poswiadczonej za zgodnosc z oryginatem przez wykonawce lub osobe / osoby
uprawnione do podpisania oferty z dopiskiem "za zgodnos¢ z oryginatem". H.2) Oferta, wszystkie wymagane
zalgczniki, sktadane dokumenty oraz o$wiadczenia podpisane przez upowaznionego przedstawiciela
wykonawcy wymagajg zataczenia wkasciwego petnomocnictwa lub umocowania prawnego. H.3) Dokumenty
sporzadzone w jezyku obcym sa sktadane wraz z ttumaczeniem na jezyk polski. H.4) Zamawiajgcy moze zadac
przedstawienia oryé;inalu lub notarialnie poswiadczonej kopii dokumentu wytgcznie wtedy, gdy ztozona przez
wykonawce kopia dokumentu jest nieczytelna lub budzi watpliwosci, co do jej prawdziwosci. H.5) W przyﬁadku
wykonawcow wspolnie ubiegajacych sie o udzielenie zamowienia oraz w przypadku podmiotow, o ktéryc

mowa w pkt. H.6), kopie dokumentow dotyczacych kazdego z tych podmiotow winny by¢ poswiadczane za
zgodnosSc z oryginatem przez te podmioty. H.6) Jezeli wykonawca wykazujgc spetnienie warunkow, o ktorych
mowa w pkt. C I D polega na zasobach innych podmiotéw zobowiﬁzany jest wykazac, ze w stosunku do tych
podmiotdéw brak jest podstaw wykluczenia z postepowania o udzielenie zaméwienia L)oprzez ztozenie razem z
ofertg dokumentow wymienionych w pkt. A.4) oraz pkt. od B.1) do B.5) dotyczacych kazdego z tych podmiotow,
o ile podmioty te beda braty udziat w realizacji czesci zaméwienia. H.7) Jezeli wykonawca wykazujgc spetnienie
warunkow dotgczqcych sytuacji ekonomicznej i finansowej, polega na zdolnosciach finansowych innych
podmiotow zobowigzany jest ztozy¢ dokumenty, o ktérych mowa w pkt. D.1) dotyczgce tych podmiotow.

11l.2.2) Zdolno$é ekonomiczna i finansowa:

Informacje i formalnosci konieczne do dokonania oceny Minimalny poziom ewentualnie wymaganych
spetniania wymogow: standardow: (jezeli dotyczy)

Do oferty nalezy zataczy¢; D. 1) Kserokopie optaconej

polisy, a w przypadku jej braku inny dokument

potwierdzajacy , ze Wykonawca jest ubezpieczony od

odpowiedzialnosci cywilnej w zakresie prowadzonej

dziatalnosci zwigzanej z przedmiotem zamowienia

w zakresie OC z sumag gwarancyjng co najmniej 100

000,00 (sto tysiecy zi).

111.2.3) Kwalifikacje techniczne:
Informacje i formalnosci konieczne do dokonania oceny Minimalny poziom ewentualnie wymaganych
spetniania wymogow: standardéw: (jezeli dotyczy)

lll.2.4) Informacje o zamdéwieniach zastrzezonych: (jezeli dotyczy)
[] Zamowienie jest zastrzezone dla zaktadow pracy chronionej
[1 Realizacja zamoéwienia jest zastrzezona w ramach programow pracy chronionej
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111.3) Specyficzne warunki dotyczace zamoéwien na ustugi:

111.3.1) Informacje dotyczace okreslonego zawodu:
Swiadczenie ustugi zastrzezone jest dla okre$lonego zawodu: QO tak O nie
(jezeli tak) Odniesienie do odpowiednich przepiséw ustawowych, wykonawczych lub administracyjnych :

111.3.2) Osoby odpowiedzialne za wykonanie ustugi:
Osoby prawne powinny wskaza¢ nazwiska oraz kwalifikacje zawodowe oséb odpowiedzialnych za wykonanie

ustugi: Otak O nie
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Sekcja IV : Procedura
IV.1) Rodzaj procedury:

IV.1.1) Rodzaj procedury:

® Otwarta

O Ograniczona

O Ograniczona przyspieszona Uzasadnienie wyboru procedury przyspieszonej:

O Negocjacyjna Niektorzy kandydaci zostali juz zakwalifikowani (w stosownych przypadkach w
ramach niektérych rodzajow procedur negocjacyjnych) : O tak O nie
(jezeli tak, nalezy podac nazwy i adresy zakwalifikowanych juz wykonawcdéw
w sekcji V1.3 Informacje dodatkowe)

O Negocjacyjna przyspieszona Uzasadnienie wyboru procedury przyspieszonej:

O Dialog konkurencyjny

IV.1.2) Ograniczenie liczby wykonawcoéw, ktérzy zostang zaproszeni do sktadania ofert lub do udziatu:
(procedura ograniczona i negocjacyjna, dialog konkurencyjny)

Przewidywana liczba wykonawcow:

albo

Przewidywana minimalna liczba: i (jezeli dotyczy) liczba maksymalna

Obiektywne kryteria wyboru ograniczonej liczby kandydatéw:

IV.1.3) Zmniejszenie liczby wykonawcéw podczas negocjacji lub dialogu: (procedura negocjacyjna, dialog
konkurencyjny)

Zastosowanie procedury etapowej w celu stopniowego zmniejszania liczby omawianych rozwigzan lub
negocjowanych ofert : Otak O nie

IV.2) Kryteria udzielenia zamoéwienia

IV.2.1) Kryteria udzielenia zaméwienia (prosze zaznaczyc wlasciwe pole (pola))
@®@ Najnizsza cena

albo

O Oferta najkorzystniejsza ekonomicznie z uwzglednieniem kryteriow

O kryteria okreslone ponizej (kryteria udzielenia zaméwienia powinny zosta¢ podane wraz z waga lub w
kolejnosci od najwazniejszego do najmniej waznego, w przypadku gdy przedstawienie wag nie jest mozliwe z
oczywistych przyczyn)

O kryteria okre$lone w specyfikacjach, w zaproszeniu do sktadania ofert lub negocjacji lub w dokumencie
opisowym

Kryteria Waga Kryteria Waga
1. 6.
2. 7.
3. 8.
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Kryteria Waga Kryteria Waga
4, 9.
5. 10.

IV.2.2) Informacje na temat aukcji elektronicznej
Wykorzystana bedzie aukcja elektroniczna O tak ® nie

(jezeli tak, jezeli dotyczy) Prosze poda¢ dodatkowe informacje na temat aukciji elektronicznej:

IV.3) Informacje administracyjne:

IV.3.1) Numer referencyjny nadany sprawie przez instytucje zamawiajaca: (jezeli dotyczy)
DSUizP 252/MS/33/2012

1IV.3.2) Poprzednie publikacje dotyczace tego samego zaméwienia:
Otak @ nie

(jezeli tak)

O Wstepne ogtoszenie O Ogtoszenie o profilu nabywcy
informacyjne

Numer ogtoszenia w Dz.U.: z dnia: (dd/mm/rrrr)
[ Inne wczes$niejsze publikacje(jezeli dotyczy)

IV.3.3) Warunki otrzymania specyfikacji, dokumentéw dodatkowych lub dokumentu opisowego: (w
przypadku dialogu konkurencyjnego)

Termin skladania wnioskéw dotyczacych uzyskania dokumentéw lub dostepu do dokumentéw
Data: Godzina:

Dokumenty odptatne O tak @ nie
(jezeli tak, prosze podac wylgcznie dane liczbowe) Podaé cene: Waluta:

Warunki i sposob ptatnosci:

1V.3.4) Termin skiadania ofert lub wnioskéw o dopuszczenie do udziatu w postepowaniu:
Data: 07/01/2013 Godzina: 10:45

1V.3.5) Data wystania zaproszei do sktadania ofert lub do udziatu zakwalifikowanym kandydatom: (jezeli
jest znana, w przypadku procedur ograniczonej i negocjacyjnej oraz dialogu konkurencyjnego)

Data:

1V.3.6) Jezyki, w ktérych mozna sporzadza¢ oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziatu w
postepowaniu:
O Dowolny jezyk urzedowy UE
® Jezyk urzedowy (jezyki urzedowe) UE:
PL
J Inny:
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1IV.3.7) Minimalny okres, w ktérym oferent bedzie zwiazany oferta:

Do: :

albo

Okres w miesigcach : albo w dniach : 60 (od ustalonej daty skiadania ofert)

IV.3.8) Warunki otwarcia ofert:

Data : 07/01/2013 (dd/mm/rrrr)  Godzinall:00

(jezeli dotyczy)Miejscowosé: Zespot Opieki Zdrowotnej 26-200 Konskie ul. Gimnazjalna 41B Sala
konferencyjna

Osoby upowaznione do obecnosci podczas otwarcia ofert (jezeli dotyczy) :

Otak @ nie

(jezeli tak) Dodatkowe informacje o osobach upowaznionych i procedurze otwarcia:
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Sekcja VI: Informacje uzupetniajace

VL.1) Informacje o powtarzajacym sie charakterze zamoéwienia: (jezeli dotyczy)
Jest to zamowienie o charakterze powtarzajgcym sie : O tak @ nie
(jezeli tak) Przewidywany czas publikacji kolejnych ogtoszen:

VI.2) Informacje o funduszach Unii Europejskiej:
Zaméwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej : O tak ® nie
(jezeli tak) Przewidywany czas publikacji kolejnych ogtoszen:

VL.3) Informacje dodatkowe: (jeZeli dotyczy)

V1.4) Procedury odwotawcze:

VI1.4.1) Organ odpowiedzialny za procedury odwotawcze:
Oficjalna nazwa: Prezes Krajowej Izby Odwotawczej
Adres pocztowy: ul. Postepu 17A

Miejscowosé: Warszawa Kod pocztowy: 02-676 Panstwo: Polska (PL)
Tel.: +48 224587700
E-mail: uzp@uzp.gov.pl Faks: +48 224587700

Adres internetowy: (URL) http://www.uzp.gov.pl
Organ odpowiedzialny za procedury mediacyjne (jeZeli dotyczy)

Oficjalna nazwa:

Adres pocztowy:

Miejscowos¢: Kod pocztowy: Panstwo:
Tel.

E-mail: Faks:

Adres internetowy: (URL)

V1.4.2) Skiadanie odwotan: (prosze wypetni¢ pkt VI.4.2 lub, jezeli jest to niezbedne, pkt V1.4.3)

1. Srodki ochrony prawnej (Odwotanie, Skarga do Sadu) w niniejszym postepowaniu przystuguja wykonawcom,
a takze innym podmiotom, jezeli majg lub miaty interes w uzyskaniu niniejszego zamowienia lub poniosty

lub moga ponies¢ szkode w wyniku naruszenia przez zamawiajgcego przepiséw ustawy Prawo zamowien
publicznych. 2. Wobec ogtoszenia o zaméwieniu oraz specyfikacji istotnych warunkéw zaméwienia srodki
ochrony prawnej przystugujg réwniez organizacjom wpisanym na liste organizacji uprawnionych do wnoszenia
srodkoéw ochrony prawnej prowadzona przez Prezesa Urzedu Zamowien Publicznych. 3. Odwotanie przystuguje
wytgcznie od: 1) niezgodnej z przepisami ustawy czynnosci podjetej przez zamawiajgcego w postepowaniu o
udzielenie zamowienia, lub 2) zaniechania czynnosci, do ktérej zamawiajacy jest zobowigzany na podstawie
ustawy. 4. Odwotanie powinno wskazywac¢ czynno$¢ lub zaniechanie czynnosci zamawiajacego, ktérej zarzuca
sie niezgodnos$¢ z przepisami ustawy, zawierac¢ zwiezte przedstawienie zarzutéw, okresla¢ zadanie oraz
wskazywac okolicznosci faktyczne i prawne uzasadniajgce wniesienie odwotania. 5. Odwotanie wnosi sie

w terminie: 1) 10 dni od dnia przestania informacji o czynnosci zamawiajgcego stanowigcej podstawe jego
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whniesienia, jezeli zostato ono przestane faksem lub droga elektronicznag, lub 2) 15 dni od dnia przestania
informacji o czynnosci zamawiajgcego stanowigcej podstawe jego wniesienia, jezeli zostato ono przestane
pisemnie, 6. Odwotanie wobec tresci ogtoszenia o zamowieniu lub wobec postanowien specyfikaciji istotnych
warunkoéw zaméwienia, wnosi sie w terminie 10 dni od dnia publikacji ogtoszenia w Dzienniku Urzedowym

Unii Europejskiej lub zamieszczenia specyfikacji istotnych warunkéw zamowienia na stronie internetowej
zamawiajgcego —~www.zoz.konskie.pl. 7. Odwotanie wobec czynnosci innych niz okre$lone w pkt. 5, 6 wnosi sie
w terminie 10 dni od dnia, w ktérym powzieto lub przy zachowaniu nalezytej starannosci mozna byto powzigé
wiadomosé o okolicznosciach stanowigcych podstawe jego wniesienia. 8. Jezeli zamawiajgcy mimo takiego
obowigzku nie przestat wykonawcy zawiadomienia o wyborze oferty najkorzystniejszej odwotanie wnosi sie

nie pozniej niz w terminie: 1) 30 dni od dnia publikacji w Dzienniku Urzedowym Unii Europejskiej ogtoszenia o
udzieleniu zamoéwienia. 2) 6 miesiecy od dnia zawarcia umowy, jezeli zamawiajgcy nie opublikowat w Dzienniku
Urzedowym Unii Europejskiej ogtoszenia o udzieleniu zamowienia. 9. Odwotanie wnosi sie do Prezesa Krajowej
Izby Odwotawczej w formie pisemnej albo elektronicznej opatrzonej bezpiecznym podpisem elektronicznym
weryfikowanym za pomocg waznego kwalifikowanego certyfikatu. 10. Odwotujacy przesyta kopie odwotania
zamawiajagcemu przed uptywem terminu do wniesienia odwotania w taki sposéb, aby mégt on zapoznac sie z
jego trescia przed uptywem tego terminu. Przestanie kopii odwotania moze nastgpi¢ pisemnie, faksem lub drogg
elektroniczng. 11. Brak przekazania zamawiajgcemu kopii odwotania, w sposob oraz w terminie okreslonym
powyzej, stanowi jedng z przestanek odrzucenia odwotania przez Krajowg Izbe Odwotawczg. 12. W przypadku
whniesienia odwotania wobec tresci ogtoszenia o zamowieniu lub postanowien specyfikacji istotnych warunkéw
zamowienia zamawiajgcy moze przedtuzy¢ termin skladania ofert. 13. W przypadku wniesienia odwotania

po uptywie terminu sktadania ofert bieg terminu zwigzania ofertg ulega zawieszeniu do czasu ogtoszenia

przez Krajowg Izbe Odwotawczg orzeczenia. 14. Kopie odwotania zamawiajgcy: 1) przekaze niezwtocznie
innym wykonawcom uczestniczgcym w postepowaniu o udzielenie zamowienia, 2) zamiesci rowniez na stronie
internetowej —www.zoz.konskie.pl, jezeli odwotanie dotyczy tresci ogtoszenia o zaméwieniu lub postanowien
specyfikacji istotnych warunkéw zamdéwienia, wzywajgc wykonawcow do przystgpienia do postepowania
odwotawczego. 15. Przystgpienie do postepowania odwotawczego wykonawca wnosi w terminie 3 dni od dnia
otrzymania kopii odwotania, wskazujgc strone, do ktorej przystepuje, i interes w uzyskaniu rozstrzygniecia

na korzys¢ strony, do ktérej przystepuje. 16. Przystgpienie do postepowania odwotawczego dorecza sie
Prezesowi Krajowej Izby Odwotawczej w formie pisemnej albo elektronicznej opatrzonej bezpiecznym podpisem
elektronicznym weryfikowanym za pomocg waznego kwalifikowanego certyfikatu, a jego kopie przesyta sie
zamawiajgcemu oraz wykonawcy wnoszgcemu odwotanie. 17. Odwotanie podlegac bedzie rozpoznaniu przez
Krajowa Izbe Odwotawcza, jezeli nie zawiera brakéw formalnych oraz uiszczono wpis od odwotania. 18. Na
orzeczenie Krajowej Izby Odwotawczej stronom oraz uczestnikom postepowania odwotawczego przystuguje
skarga do Sgdu. 19. Pozostate informacje dotyczace srodkéw ochrony prawnej znajdujg sie w Dziale VI Prawa
zamowien publicznych ,Srodki ochrony prawnej", art. od 179 do 198g.

V1.4.3) Zrédto, gdzie mozna uzyskaé informacje na temat sktadania odwotan:
Oficjalna nazwa: Prezes Krajowej Izby Odwotawczej
Adres pocztowy: ul. Postepu 17A

Miejscowos¢: Warszawa Kod pocztowy: 02-676 Panstwo: Polska (PL)
Tel.: +48 224587700
E-mail: uzp@uzp.gov.pl Faks: +48 224587700

Adres internetowy: (URL) http://www.uzp.gov.pl

VL.5) Data wystania niniejszego ogtoszenia:
19/11/2012 (dd/mm/rrrr) - 1D:2012-159573
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Zatacznik A
Dodatkowe adresy i punkty kontaktowe

1) Adresy i punkty kontaktowe, gdzie mozna uzyskaé dalsze informacje

Oficjalna nazwa: Krajowy numer identyfikacyjny: (jezeli jest
znany)

Adres pocztowy:

Miejscowos¢: Kod pocztowy: Panstwo:
Punkt kontaktowy: Tel.:

Osoba do kontaktow:

E-mail: Faks:

Adres internetowy: (URL)

Il) Adresy i punkty kontaktowe, gdzie mozna uzyskaé specyfikacje i dokumenty dodatkowe (w tym
dokumenty dotyczace dialogu konkurencyjnego i dynamicznego systemu zakupow)

Oficjalna nazwa: Krajowy numer identyfikacyjny: (jezeli jest
znany)

Adres pocztowy:

Miejscowos¢: Kod pocztowy: Panstwo:

Punkt kontaktowy: Tel.:

Osoba do kontaktow:
E-mail: Faks:
Adres internetowy: (URL)

lll) Adresy i punkty kontaktowe, gdzie nalezy przesyta¢ oferty/wnioski o dopuszczenie do udziatu w
postepowaniu

Oficjalna nazwa: Krajowy numer identyfikacyjny: (jezeli jest
znany)

Adres pocztowy:

Miejscowos¢: Kod pocztowy: Panstwo:

Punkt kontaktowy: Tel.:

Osoba do kontaktéw:
E-mail: Faks:
Adres internetowy: (URL)

IV) Adres innej instytucji zamawiajacej, w imieniu ktérej dokonuje zakupu instytucja zamawiajaca

Oficjalna nazwa Krajowy numer identyfikacyjny
(jezeli jest znana ):

Adres pocztowy:
Miejscowosé Kod pocztowy
Panstwo
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Zatacznik B

Informacje o cze$ciach zaméwienia

Nazwa nadana zamdéwieniu przez instytucje zamawiajaca Sukcesywne dostawy przez okres 12 miesiecy

produktéw leczniczych w ramach programow lekowych.

Czesénr:1 Nazwa: 1. Infliximabum kod EAN 5909990900114

1) Kroétki opis:

1. Infliximabum kod EAN 5909990900114 Proszek do sporzadzania roztworu opak. fiolka 100mg.

2) Wspolny Stownik Zamoéwien (CPV):

Stownik gtéwny

Stownik uzupetniajacy (jezeli dotyczy)

Giéwny przedmiot

33632100

Dodatkowe przedmioty

33661000

3) Wielkos¢ lub zakres:
1 pozycja 130 fiolek.

(jezeli jest znany, prosze podac wytacznie dane liczbowe) Szacunkowy koszt Waluta:

bez VAT:
albo
Zakres: miedzy : 260000.00

i 300000.00

Waluta: PLN

4) Informacje o réznych datach dotyczacych czasu trwania lub rozpoczecialrealizacji zamoéwienia: (jezeli

dotyczy)

Okres w miesigcach : 12 albo w dniach :
albo

Rozpoczecie: (dd/mml/rrrr)
Zakonczenie: (dd/mml/rrrr)

5) Informacje dodatkowe na temat czesci zaméwienia:
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Zatacznik B

Informacje o cze$ciach zaméwienia

Nazwa nadana zamdéwieniu przez instytucje zamawiajaca Sukcesywne dostawy przez okres 12 miesiecy

produktéw leczniczych w ramach programow lekowych.

Czesénr:2 Nazwa : 1. Adalimumabum kod EAN 5909990005055

1) Kroétki opis:

1. Adalimumabum kod EAN 5909990005055 opak. zawierajgce 2amp-strz. x 40mg.

2) Wspolny Stownik Zamoéwien (CPV):

Stownik gtéwny

Stownik uzupetniajacy (jezeli dotyczy)

Giéwny przedmiot

33632100

Dodatkowe przedmioty

33661000

3) Wielkos¢ lub zakres:
1 pozycja 250 opak.

(jezeli jest znany, prosze podac wytacznie dane liczbowe) Szacunkowy koszt Waluta:

bez VAT:
albo
Zakres: miedzy : 1110000.00

i: 1125000.00

Waluta: PLN

4) Informacje o réznych datach dotyczacych czasu trwania lub rozpoczecialrealizacji zamoéwienia: (jezeli

dotyczy)

Okres w miesigcach : 12 albo w dniach :
albo

Rozpoczecie: (dd/mml/rrrr)
Zakonczenie: (dd/mml/rrrr)

5) Informacje dodatkowe na temat czesci zaméwienia:

PL Formularz standardowy 02 - Ogtoszenie o zamoéwieniu

(od udzielenia zamowienia)

18/35



Zatacznik B
Informacje o cze$ciach zaméwienia

Nazwa nadana zamdéwieniu przez instytucje zamawiajaca Sukcesywne dostawy przez okres 12 miesiecy
produktéw leczniczych w ramach programow lekowych.

Czesénr:3 Nazwa: 1. Etanerceptum kod EAN 5909990618255, kod EAN 5909990777938

1) Kroétki opis:

1. Etanerceptum kod EAN 5909990618255 roztwor do wstrzykiwan w amp-strz. 50mg. 1lop=4amp/strz/50mg+ 8
gazikow z alkoholem. _ _
2. Etanerceptum kod EAN 5909990777938 25mg x 4 fiol + 4amp-strz + akcesoria

2) Wspdlny Stownik Zaméwien (CPV):

Stownik gtéwny Stownik uzupetniajacy (jezeli dotyczy)
Gtéwny przedmiot 33632100
Dodatkowe przedmioty 33661000

3) Wielkos¢ lub zakres:
2 pozycje 255 opa. i 25 opak.

(jezeli jest znany, prosze podac wytacznie dane liczbowe) Szacunkowy koszt Waluta:
bez VAT:

albo
Zakres: miedzy : 1050000.00 i 1100000.00 Waluta: PLN

4) Informacje o réznych datach dotyczacych czasu trwania lub rozpoczecialrealizacji zaméwienia: (jezeli

dotyczy)

Okres w miesigcach : 12 albo w dniach : (od udzielenia zamowienia)
albo

Rozpoczecie: (dd/mm/rrrr)

Zakonczenie: (dd/mm/rrrr)

5) Informacje dodatkowe na temat czes$ci zaméwienia:
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Zatacznik B
Informacje o cze$ciach zaméwienia

Nazwa nadana zamdéwieniu przez instytucje zamawiajaca Sukcesywne dostawy przez okres 12 miesiecy
produktéw leczniczych w ramach programow lekowych.

Czesénr:4 Nazwa : 1. Rituximabum kod EAN 5909990418824

1) Kroétki opis:
1. Rituximabum kod EAN 5909990418824 koncentrat do sporzadzania roztworu do infuzji 500mg. 1 fiolka
a.50ml.

2) Wspolny Stownik Zamoéwien (CPV):

Stownik gtéwny Stownik uzupetniajacy (jezeli dotyczy)
Giéwny przedmiot 33632100
Dodatkowe przedmioty 33661000

3) Wielkos¢ lub zakres:
1 pozycja 100 fiolek.

(jezeli jest znany, prosze podac wytacznie dane liczbowe) Szacunkowy koszt Waluta:
bez VAT:

albo
Zakres: miedzy : 600000.00 i: 650000.00 Waluta: PLN

4) Informacje o réznych datach dotyczacych czasu trwania lub rozpoczecialrealizacji zamoéwienia: (jezeli

dotyczy)

Okres w miesigcach : 12 albo w dniach : (od udzielenia zamowienia)
albo

Rozpoczecie: (dd/mml/rrrr)

Zakonczenie: (dd/mml/rrrr)

5) Informacje dodatkowe na temat czesci zaméwienia:
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Zatacznik B

Informacje o cze$ciach zaméwienia

Nazwa nadana zamdéwieniu przez instytucje zamawiajaca Sukcesywne dostawy przez okres 12 miesiecy

produktéw leczniczych w ramach programow lekowych.

Czesénr:5 Nazwa : 1.Cinacalcetum kod EAN 5909990016297 kod EAN 5909999016341

1) Kroétki opis:

1. Cinacalcetum kod EAN 5909990016297 tabl. 30 mg lop. = 28 tabl.
2. Cinacalcetum kod EAN 5909990016341 tabl. 60 mg lop. = 28 tabl.

2) Wspdlny Stownik Zaméwien (CPV):

Stownik gtéwny

Stownik uzupetniajacy (jezeli dotyczy)

Gtéwny przedmiot

33632100

Dodatkowe przedmioty

33661000

3) Wielkos¢ lub zakres:
2 pozycje 80 opak., i 15 opak.

(jezeli jest znany, prosze podac wytacznie dane liczbowe) Szacunkowy koszt Waluta:

bez VAT:
albo
Zakres: miedzy : 68000.00

i: 75000.00

Waluta: PLN

4) Informacje o réznych datach dotyczacych czasu trwania lub rozpoczecialrealizacji zaméwienia: (jezeli

dotyczy)

Okres w miesigcach : 12 albo w dniach :
albo

Rozpoczecie: (dd/mm/rrrr)
Zakonczenie: (dd/mm/rrrr)

5) Informacje dodatkowe na temat czesci zamoéwienia:
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Zatacznik B
Informacje o cze$ciach zaméwienia

Nazwa nadana zamdéwieniu przez instytucje zamawiajaca Sukcesywne dostawy przez okres 12 miesiecy
produktéw leczniczych w ramach programow lekowych.

Czesénr:6 Nazwa : 1. Darbepoetinum alfa kod EAN 5909990007608, 5909990738755, 5909990738779,
5909990738793, 5909990738847, 5909990738861, 5909990738885

1) Kroétki opis:

1. Darbepoetinum alfa kod EAN 5909990007608, 5909990738755, 5909990738779, 5909990738793,
5909990738847, 5909990738861, 5909990738885 Roztwdr do wstrzykiwan w nastepujacej konfiguraciji
dawek; 10mcg/0,4ml lamp-strz. a 0,4ml (b/op/blist) 0,4ml, 15mcg/0,375ml lamp-strz. (z zab. Igty (blist))
0,375ml, 20mcg/0,5ml lamp-strz. (z zab. Igty (blist)) 0,5ml, 30mcg/0,3ml lamp-strz. (z zab. Igty (blist))
0,3ml, 40mcg/0,4ml lamp-strz. (z zab. Igty (blist)) 0,4ml, 50mcg/0,5ml lamp-strz. (z zab. Igty (blist)) 0,5ml,
60mcg/0,3ml lamp-strz. (z zab. Igty (blist)) 0,3ml.

2) Wspolny Stownik Zamoéwien (CPV):

Stownik gtéwny Stownik uzupetniajacy (jezeli dotyczy)
Giéwny przedmiot 33632100
Dodatkowe przedmioty 33661000

3) Wielkos¢ lub zakres:
64.800mcg

(jezeli jest znany, prosze podac wytacznie dane liczbowe) Szacunkowy koszt Waluta:
bez VAT:

albo
Zakres: miedzy : 400000.00 i 480000.00 Waluta: PLN

4) Informacje o réznych datach dotyczacych czasu trwania lub rozpoczecialrealizacji zaméwienia: (jezeli

dotyczy)

Okres w miesigcach : 12 albo w dniach : (od udzielenia zamowienia)
albo

Rozpoczecie: (dd/mml/rrrr)

Zakonczenie: (dd/mml/rrrr)

5) Informacje dodatkowe na temat czesci zaméwienia:
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Zatacznik B
Informacje o cze$ciach zaméwienia

Nazwa nadana zamdéwieniu przez instytucje zamawiajaca Sukcesywne dostawy przez okres 12 miesiecy
produktéw leczniczych w ramach programow lekowych.

Czesénr:7 Nazwa : 1. Glikol metoksypolietylenowy Epoetyny beta kod EAN 5909990661008,
5909990052684, 5909990052868, 5909990052707, 5909990661046, 5909990052875, 5909990052745.

1) Kroétki opis:

1. Glikol metoksypolietylenowy Epoetyny beta kod EAN 5909990661008, 5909990052684, 5909990052868,
5909990052707, 5909990661046, 5909990052875, 5909990052745. Roztwor do wstrzykiwan w nastepujace;j
konfiguracji dawek; 30mcg/0,3ml, 50mcg/0,3ml, 75mcg/0,3ml, 100mcg/0,3ml, 120mcg/0,3ml, 150mcg/0,3ml,
200mcg/0,3ml.

2) Wspolny Stownik Zamoéwien (CPV):

Stownik gtéwny Stownik uzupetniajacy (jezeli dotyczy)
Giéwny przedmiot 33632100
Dodatkowe przedmioty 33661000

3) Wielkos¢ lub zakres:
12.000mcg

(jezeli jest znany, prosze podac wytacznie dane liczbowe) Szacunkowy koszt Waluta:
bez VAT:

albo
Zakres: miedzy : 90000.00 i 110000.00 Waluta: PLN

4) Informacje o réznych datach dotyczacych czasu trwania lub rozpoczecialrealizacji zaméwienia: (jezeli

dotyczy)

Okres w miesigcach : 12 albo w dniach : (od udzielenia zamowienia)
albo

Rozpoczecie: (dd/mml/rrrr)

Zakonczenie: (dd/mml/rrrr)

5) Informacje dodatkowe na temat czesci zaméwienia:
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Zatacznik B
Informacje o cze$ciach zaméwienia

Nazwa nadana zamdéwieniu przez instytucje zamawiajaca Sukcesywne dostawy przez okres 12 miesiecy
produktéw leczniczych w ramach programow lekowych.

Czesénr:8 Nazwa : 1. Produkt leczniczy Glatirameri acetas kod EAN: 5909990017065

1) Kroétki opis:
1. Produkt leczniczy Glatirameri acetas kod EAN: 5909990017065 roztwoér do wstrzykiwan 20mg/ml opak = 28
amp-strz. (4 bist. a. 7 amp-strz. a. 1ml).

2) Wspolny Stownik Zamoéwien (CPV):

Stownik gtéwny Stownik uzupetniajacy (jezeli dotyczy)
Giéwny przedmiot 33632100
Dodatkowe przedmioty 33661000

3) Wielkos¢ lub zakres:
1 pozycja 60 opak.

(jezeli jest znany, prosze podac wytacznie dane liczbowe) Szacunkowy koszt Waluta:
bez VAT:

albo
Zakres: miedzy : 150000.00 i: 180000.00 Waluta: PLN

4) Informacje o réznych datach dotyczacych czasu trwania lub rozpoczecialrealizacji zamoéwienia: (jezeli

dotyczy)

Okres w miesigcach : 12 albo w dniach : (od udzielenia zamowienia)
albo

Rozpoczecie: (dd/mml/rrrr)

Zakonczenie: (dd/mml/rrrr)

5) Informacje dodatkowe na temat czesci zaméwienia:
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Zatacznik B

Informacje o cze$ciach zaméwienia

Nazwa nadana zamdéwieniu przez instytucje zamawiajaca Sukcesywne dostawy przez okres 12 miesiecy

produktéw leczniczych w ramach programow lekowych.

Czesénr:9 Nazwa: 1. Interferon beta 1B kod EAN: 5909990619375

1) Kroétki opis:

1. Interferon beta 1B kod EAN: 5909990619375 proszek i rozpuszczalnik do sporzgdzania roztworu do
wstrzykiwan 250mcg (9,6min.m)ml x 15 zest.= (fiol+amp-strz. z rozpuszcz 1,2ml + akcesoria).

2) Wspolny Stownik Zamoéwien (CPV):

Stownik gtéwny

Stownik uzupetniajacy (jezeli dotyczy)

Giéwny przedmiot

33632100

Dodatkowe przedmioty

33661000

3) Wielkos¢ lub zakres:
1 pozycja 225 opak.

(jezeli jest znany, prosze podac wytacznie dane liczbowe) Szacunkowy koszt Waluta:

bez VAT:
albo
Zakres: miedzy : 650000.00

i: 700000.00

Waluta: PLN

4) Informacje o réznych datach dotyczacych czasu trwania lub rozpoczecialrealizacji zamoéwienia: (jezeli

dotyczy)

Okres w miesigcach : 12 albo w dniach :
albo

Rozpoczecie: (dd/mml/rrrr)
Zakonczenie: (dd/mml/rrrr)

5) Informacje dodatkowe na temat czesci zaméwienia:
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Zatacznik B

Informacje o cze$ciach zaméwienia

Nazwa nadana zamdéwieniu przez instytucje zamawiajaca Sukcesywne dostawy przez okres 12 miesiecy

produktéw leczniczych w ramach programow lekowych.

Czesénr:10 Nazwa: 1. Interferon beta 1B kod EAN 5909990650996

1) Kroétki opis:

1. Interferon beta 1B kod EAN 5909990650996 250mcg/ml x 15 fiol+15 amp-strz rozpuszcz. 1,2ml.

2) Wspolny Stownik Zamoéwien (CPV):

Stownik gtéwny

Stownik uzupetniajacy (jezeli dotyczy)

Giéwny przedmiot

33632100

Dodatkowe przedmioty

33661000

3) Wielkos¢ lub zakres:
1 pozycja 180 opak.

(jezeli jest znany, prosze podac wytacznie dane liczbowe) Szacunkowy koszt Waluta:

bez VAT:
albo
Zakres: miedzy : 500000.00

i: 550000.00

Waluta: PLN

4) Informacje o réznych datach dotyczacych czasu trwania lub rozpoczecialrealizacji zamoéwienia: (jezeli

dotyczy)

Okres w miesigcach : 12 albo w dniach :
albo

Rozpoczecie: (dd/mml/rrrr)
Zakonczenie: (dd/mml/rrrr)

5) Informacje dodatkowe na temat czesci zaméwienia:
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Zatacznik B
Informacje o cze$ciach zaméwienia

Nazwa nadana zamdéwieniu przez instytucje zamawiajaca Sukcesywne dostawy przez okres 12 miesiecy
produktéw leczniczych w ramach programow lekowych.

Czesénr:11 Nazwa: l.Interferon beta 1A kod EAN 5909990008148.

1) Kroétki opis:
1. Interferon beta 1A kod EAN 5909990008148. Roztwdér do wstrzykiwan 30 mcg 1op. =4amp-strz + 4 igly

2) Wspolny Stownik Zamoéwien (CPV):

Stownik gtéwny Stownik uzupetniajacy (jezeli dotyczy)
Giéwny przedmiot 33632100
Dodatkowe przedmioty 33661000

3) Wielkos¢ lub zakres:
1 pozycja 108 opak.

(jezeli jest znany, prosze podac wytacznie dane liczbowe) Szacunkowy koszt Waluta:
bez VAT:

albo
Zakres: miedzy : 280000.00 i: 320000.00 Waluta: PLN

4) Informacje o réznych datach dotyczacych czasu trwania lub rozpoczecialrealizacji zamoéwienia: (jezeli

dotyczy)

Okres w miesigcach : 12 albo w dniach : (od udzielenia zamowienia)
albo

Rozpoczecie: (dd/mml/rrrr)

Zakonczenie: (dd/mml/rrrr)

5) Informacje dodatkowe na temat czesci zaméwienia:
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Zatacznik B
Informacje o cze$ciach zaméwienia

Nazwa nadana zamdéwieniu przez instytucje zamawiajaca Sukcesywne dostawy przez okres 12 miesiecy
produktéw leczniczych w ramach programow lekowych.

Czesénr:12 Nazwa: 1. Interferon beta 1A kod EAN 5909990874934.

1) Kroétki opis:
1. Interferon beta 1A kod EAN 5909990874934, Roztwoér do wstrzykiwan 44 mcg/0,5ml lop. = 12 amp-strz. a.
0,5ml.

2) Wspolny Stownik Zamoéwien (CPV):

Stownik gtéwny Stownik uzupetniajacy (jezeli dotyczy)
Giéwny przedmiot 33632100
Dodatkowe przedmioty 33661000

3) Wielkos¢ lub zakres:
1 pozycja 60opak.

(jezeli jest znany, prosze podac wytacznie dane liczbowe) Szacunkowy koszt Waluta:
bez VAT:

albo
Zakres: miedzy : 220000.00 i 260000.00 Waluta: PLN

4) Informacje o réznych datach dotyczacych czasu trwania lub rozpoczecialrealizacji zamoéwienia: (jezeli

dotyczy)

Okres w miesigcach : 12 albo w dniach : (od udzielenia zamowienia)
albo

Rozpoczecie: (dd/mml/rrrr)

Zakonczenie: (dd/mml/rrrr)

5) Informacje dodatkowe na temat czesci zaméwienia:
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Zatacznik B
Informacje o cze$ciach zaméwienia

Nazwa nadana zamdéwieniu przez instytucje zamawiajaca Sukcesywne dostawy przez okres 12 miesiecy
produktéw leczniczych w ramach programow lekowych.

Czesénr:13 Nazwa: 1. Sevelamer 800mg x 180tabl.

1) Kroétki opis:
1. Sevelamer 800mg x 180tabl.

2) Wspolny Stownik Zamoéwien (CPV):

Stownik gtéwny Stownik uzupetniajacy (jezeli dotyczy)
Giéwny przedmiot 33632100
Dodatkowe przedmioty 33661000

3) Wielkos¢ lub zakres:
1 pozycja 20 opak.

(jezeli jest znany, prosze podac wytacznie dane liczbowe) Szacunkowy koszt Waluta:
bez VAT:

albo
Zakres: miedzy : 10000.00 i 15000.00 Waluta: PLN

4) Informacje o réznych datach dotyczacych czasu trwania lub rozpoczecialrealizacji zamoéwienia: (jezeli

dotyczy)

Okres w miesigcach : 12 albo w dniach : (od udzielenia zamowienia)
albo

Rozpoczecie: (dd/mml/rrrr)

Zakonczenie: (dd/mml/rrrr)

5) Informacje dodatkowe na temat czesci zaméwienia:
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Zatacznik B
Informacje o cze$ciach zaméwienia

Nazwa nadana zamdéwieniu przez instytucje zamawiajaca Sukcesywne dostawy przez okres 12 miesiecy
produktéw leczniczych w ramach programow lekowych.

Czesénr:14 Nazwa : 1. Paricalcitolum 5mcg/1lml x 5 amp

1) Kroétki opis:
1. Paricalcitolum 5mcg/1ml x 5 amp.

2) Wspolny Stownik Zamoéwien (CPV):

Stownik gtéwny Stownik uzupetniajacy (jezeli dotyczy)
Giéwny przedmiot 33632100
Dodatkowe przedmioty 33661000

3) Wielkos¢ lub zakres:
1 pozycja 94 opak.

(jezeli jest znany, prosze podac wytacznie dane liczbowe) Szacunkowy koszt Waluta:
bez VAT:

albo
Zakres: miedzy : 32000.00 i 40000.00 Waluta: PLN

4) Informacje o réznych datach dotyczacych czasu trwania lub rozpoczecialrealizacji zamoéwienia: (jezeli

dotyczy)

Okres w miesigcach : 12 albo w dniach : (od udzielenia zamowienia)
albo

Rozpoczecie: (dd/mml/rrrr)

Zakonczenie: (dd/mml/rrrr)

5) Informacje dodatkowe na temat czesci zaméwienia:
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Zatacznik B
Informacje o cze$ciach zaméwienia

Nazwa nadana zamdéwieniu przez instytucje zamawiajaca Sukcesywne dostawy przez okres 12 miesiecy
produktéw leczniczych w ramach programow lekowych.

Czesénr:15 Nazwa : 1. Denozumabum 60mg/ml x 1 amp-strz.

1) Kroétki opis:
1. Denozumabum 60mg/ml x 1 amp-strz.

2) Wspolny Stownik Zamoéwien (CPV):

Stownik gtéwny Stownik uzupetniajacy (jezeli dotyczy)
Giéwny przedmiot 33632100
Dodatkowe przedmioty 33661000

3) Wielkos¢ lub zakres:
1 pozycja 60 opak.

(jezeli jest znany, prosze podac wytacznie dane liczbowe) Szacunkowy koszt Waluta:
bez VAT:

albo
Zakres: miedzy : 43000.00 i 49000.00 Waluta: PLN

4) Informacje o réznych datach dotyczacych czasu trwania lub rozpoczecialrealizacji zamoéwienia: (jezeli

dotyczy)

Okres w miesigcach : 12 albo w dniach : (od udzielenia zamowienia)
albo

Rozpoczecie: (dd/mml/rrrr)

Zakonczenie: (dd/mml/rrrr)

5) Informacje dodatkowe na temat czesci zaméwienia:
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Zatacznik B
Informacje o cze$ciach zaméwienia

Nazwa nadana zamdéwieniu przez instytucje zamawiajaca Sukcesywne dostawy przez okres 12 miesiecy
produktéw leczniczych w ramach programow lekowych.

Czesénr:16 Nazwa : 1. Ibandronic Acid 3mg/3ml x 1 amp-strz

1) Kroétki opis:
1. Ibandronic Acid 3mg/3ml x 1 amp-strz.

2) Wspolny Stownik Zamoéwien (CPV):

Stownik gtéwny Stownik uzupetniajacy (jezeli dotyczy)
Giéwny przedmiot 33632100
Dodatkowe przedmioty 33661000

3) Wielkos¢ lub zakres:
1 pozycja 20 opak.

(jezeli jest znany, prosze podac wytacznie dane liczbowe) Szacunkowy koszt Waluta:
bez VAT:

albo
Zakres: miedzy : 8000.00 i 10000.00 Waluta: PLN

4) Informacje o réznych datach dotyczacych czasu trwania lub rozpoczecialrealizacji zamoéwienia: (jezeli

dotyczy)

Okres w miesigcach : 12 albo w dniach : (od udzielenia zamowienia)
albo

Rozpoczecie: (dd/mml/rrrr)

Zakonczenie: (dd/mml/rrrr)

5) Informacje dodatkowe na temat czesci zaméwienia:
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Zatacznik B

Informacje o cze$ciach zaméwienia

Nazwa nadana zamdéwieniu przez instytucje zamawiajaca Sukcesywne dostawy przez okres 12 miesiecy

produktéw leczniczych w ramach programow lekowych.

Czesénr:17 Nazwa : Tocilizumab

1) Kroétki opis:

1. Tocilizumab fiol. 400mg/20ml x 1 fiol. koncentratu do sporz. roztw. do infuzj
2. Tocilizumab fiol. 200mg/10ml x 1 fiol. koncentratu do sporz. roztw. do infuzji
3. Tocilizumab fiol. 80mg/4ml x 1 fiol. koncentratu do sporz. roztw. do infuzji

2) Wspdlny Stownik Zaméwien (CPV):

Stownik gtéwny

Stownik uzupetniajacy (jezeli dotyczy)

Gtéwny przedmiot

33632100

Dodatkowe przedmioty

33661000

3) Wielkos¢ lub zakres:

1 pozycja - 30 fiol.
2 pozycja - 30 fiol.
3 pozycja - 60 fiol.

(jezeli jest znany, prosze podac wytgcznie dane liczbowe) Szacunkowy koszt Waluta:

bez VAT:
albo
Zakres: miedzy : 180000.00

i- 230000.00

Waluta: PLN

4) Informacje o r6znych datach dotyczacych czasu trwania lub rozpoczecialrealizacji zamoéwienia: (jezeli

dotyczy)

Okres w miesigcach : 12 albo w dniach :
albo

Rozpoczecie: (dd/mm/rrrr)
Zakonczenie: (dd/mm/rrrr)

5) Informacje dodatkowe na temat cze$ci zaméwienia:
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Zatacznik C1 - Zamdéwienia ogdine

Kategorie ustug, o ktérych mowa w sekgciji Il Przedmiot zamoéwienia

Kategoria nr [1]
1
2

© 00 N O O~ W

10
11
12

13
14
15

16

Kategoria nr [7]
17
18
19
20
21
22
23

24
25
26
27

Dyrektywa 2004/18/WE

Przedmiot
Ustugi konserwacyjne i naprawcze

Ustugi transportu lgdowego [2] ,w tym ustugi samochoddéw opancerzonych oraz ustugi
kurierskie, z wyjatkiem przewozu poczty

Ustugi transportu lotniczego pasazerdw i towardw, z wyjatkiem transportu poczty
Transport poczty droga lgdowa [3] i lotniczg

Ustugi telekomunikacyjne

Ustugi finansowe: a) Ustugi ubezpieczeniowe b)Ustugi bankowe i inwestycyjne [4]
Ustugi komputerowe i ustugi z nimi zwigzane

Ustugi badawcze i rozwojowe [5]

Ustugi w zakresie ksiegowosci, audytu oraz prowadzenia ksiag rachunkowych
Ustugi badania rynku i opinii publicznej

Ustugi konsultacyjne w zakresie zarzadzania [6] i ustugi z nimi zwigzane

Ustugi architektoniczne, inzynieryjne i zintegrowane ustugi inzynieryjne; ustugi
urbanistyczne, architektury krajobrazu, zwigzane z nimi ustugi konsultacji naukowych i
technicznych; ustugi badan i analiz technicznych

Ustugi reklamowe
Ustugi sprzgtania budynkéw i ustugi zarzgdzania mieniem

Ustugi w zakresie publikowania i drukowania wykonywane z tytutu wynagrodzenia lub
umowy

Ustugi w dziedzinie odprowadzania Sciekdw i wywozu nieczystosci; ustugi sanitarne i
podobne

Przedmiot

Ustugi hotelarskie i restauracyjne

Ustugi transportu kolejowego

Ustugi transportu wodnego

Dodatkowe i pomocnicze ustugi transportowe
Ustugi prawnicze

Ustugi rekrutacji i pozyskiwania personelu [8]

Ustugi detektywistyczne i ochroniarskie z wyjatkiem ustug samochodéw
opancerzonych

Ustugi edukacyjne i szkoleniowe

Ustugi spoteczne i zdrowotne

Ustugi rekreacyjne, kulturalne oraz sportowe [9]
Inne ustugi

1 Kategorie ustug w rozumieniu art. 20 i zatgcznika IIA do dyrektywy 2004/18/WE.

2 Z wyjatkiem ustug transportu kolejowego, ujetych w kategorii 18.

3 Z wyjatkiem ustug transportu kolejowego, ujetych w kategorii 18.

4 Z wyjatkiem ustug finansowych zwigzanych z wystawianiem, sprzedaza, zakupem lub transferem papieréw
wartosciowych albo innych instrumentéw finansowych oraz ustug banku centralnego. Réwniez wytgczone:
ustugi obejmujgce nabycie, najem lub dzierzawe — bez wzgledu na sposéb finansowania — gruntéw, istniejgcych
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budynkdéw lub innych nieruchomosci, albo dotyczace praw do nich. Niemniej jednak przepisom dyrektywy
podlegajg umowy o Swiadczenie ustug finansowych zawarte, w dowolnej formie, réwnoczesénie, przed lub po
zawarciu umowy nabycia, najmu lub dzierzawy.

5 Z wyjatkiem ustug dotyczacych badan i rozwoju innych niz takie, gdzie korzysci czerpie wytgcznie instytucja
zamawiajaca w celu wykorzystania ich we wtasnej dziatalnosci, pod warunkiem ze swiadczona ustuga zostata w
petni wynagrodzona przez instytucje zamawiajaca.

6 Z wyjatkiem ustug arbitrazowych i koncyliacyjnych.

7 Kategorie ustug w rozumieniu art. 21 i zatgcznika 1B do dyrektywy 2004/18/WE.

8 Z wyjatkiem umdw o prace.

9 Z wyjatkiem umow dotyczacych nabycia, opracowania, produkcji i koprodukcji materiatéw programowych
przez nadawcéw oraz uméw dotyczacych czasu emisji.
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