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POLSKA - PRODUKTY FARMACEUTYCZNE - DOSTAWA PRODUKTÓW LECZNICZYCH, 
WYROBÓW MEDYCZNYCH ORAZ USŁUGA SPORZĄDZANIA MIESZANIN DO ŻYWIENIA 
POZAJELITOWEGO

220/2023
Ogłoszenie o zamówieniu lub ogłoszenie o koncesji – tryb standardowy

1. Nabywca

1.1 Nabywca
Oficjalna nazwa: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w 
Katowicach
Status prawny nabywcy: Podmiot prawa publicznego
Sektor działalności instytucji zamawiającej: Zdrowie

2. Procedura

2.1 Procedura
Tytuł: DOSTAWA PRODUKTÓW LECZNICZYCH, WYROBÓW MEDYCZNYCH ORAZ USŁUGA 
SPORZĄDZANIA MIESZANIN DO ŻYWIENIA POZAJELITOWEGO
Opis: Przedmiotem zamówienia jest DOSTAWA PRODUKTÓW LECZNICZYCH, WYROBÓW 
MEDYCZNYCH ORAZ USŁUGA SPORZĄDZANIA MIESZANIN DO ŻYWIENIA POZAJELITOWEGO, 
zgodnie z opisem znajdującym się w części III SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 
1, szczegółowym formularzu ofertowym stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy 
znajdującym się w części IV SWZ.
Identyfikator procedury: 0198f9f7-5553-4804-85b9-3c19f0dcdb4a
Wewnętrzny identyfikator: ZP/60/PN/2023
Rodzaj procedury: Otwarta
Procedura jest przyspieszona: No
Główne aspekty procedury: Oferta oraz oświadczenia lub dokumenty składane razem z ofertą: 1) 
oferta Wykonawcy – załącznik nr 1 i 1a do SWZ 2) dokumenty potwierdzające uprawnienie do 
podpisania oferty oraz do podpisania lub poświadczenia za zgodność z oryginałem składanych 
oświadczeń lub dokumentów. Jeżeli odrębne przepisy wymagają wpisu do rejestru lub ewidencji 
dokumentem właściwym w przypadku Wykonawców mających siedzibę na terenie Rzeczypospolitej 
Polskiej (RP) jest odpis lub informacja z Krajowego Rejestru Sadowego, Centralnej Ewidencji i 
Informacji o Działalności Gospodarczej lub innego właściwego rejestru lub dokumentu na podstawie 
których dokonuje się wpisu do właściwego rejestru lub ewidencji, np.: uchwała właściwego organu 
Wykonawcy. Wykonawca może wskazać dostępność w formie elektronicznej dokumentów pod 
określonymi, bezpłatnymi adresami internetowymi baz danych w formularzu oferty, 3) 
pełnomocnictwo; Dokumenty składane przez wykonawcę na wezwanie Zamawiającego w trybie art. 
126 ust. 1 Pzp, w terminie nie krótszym niż 10 dni od dnia wezwania, aktualnych na dzień ich 
złożenia: 1) podmiotowe środki dowodowe oraz oświadczenia na potwierdzenie braku podstaw 
wykluczenia zgodnie z pkt 4.3 SWZ. 2) podmiotowe środki dowodowe na potwierdzenie spełniania 
warunków udziału w postepowaniu zgodnie z pkt 5.2 SWZ Dokument składany przez Wykonawcę na 
wezwanie Zamawiającego: 1) w trybie art. 139 ust. 2 Pzp oświadczenie z art. 125 ust. 1 Pzp – 
załącznik nr 2 do SWZ 2) w trybie art. 1 pkt. 3 w związku z art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 
r. o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspieraniu agresji na Ukrainę oraz 
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służących ochronie bezpieczeństwa narodowego oświadczenie o braku podstaw wykluczenia z 
postępowania – załącznik nr 5. Pełny zakres informacji znajduje się w SWZ i załącznikach.

2.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Dodatkowy charakter zamówienia: Usługi
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne
Dodatkowa klasyfikacja (cpv): 85149000 Usługi farmaceutyczne

2.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. Stanisława Szyszko Śląskiego 
Uniwersytetu Medycznego w Katowicach ul. 3-go Maja 13-15 
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: Ze względu na ograniczoną liczbę znaków cały zakres przedmiotu zamówienia 
został opisany w Specyfikacji Warunków Zamówienia i załącznikach do SWZ. Wykonawcy 
zagranicznemu poświęcono pkt 6 SWZ. Ofercie wspólnej poświęcono pkt 7 SWZ.

2.1.4 Informacje ogólne
Dana procedura lub część zamówienia, która została unieważniona lub nie przyniosła udanego 
rozstrzygnięcia, zostanie ponownie wszczęta
Informacje dodatkowe: Z postępowania o udzielenie zamówienia wyklucza się Wykonawce na 
podstawie na podstawie art. 108 ust. 1 oraz ust. 2 Pzp. 4.2. Z postępowania o udzielenie zamówienia 
prowadzonego na podstawie ustawy Pzp, na podstawie art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. 
o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspieraniu agresji na Ukrainę oraz 
służących ochronie bezpieczeństwa narodowego (Dz.U. 2023, poz. 1497) wyklucza się: 4.2.1. 
wykonawcę wymienionego w wykazach określonych w rozporządzeniu 765/2006 i rozporządzeniu 269
/2014 albo wpisanego na listę na podstawie decyzji w sprawie wpisu na listę rozstrzygającej o 
zastosowaniu środka, o którym mowa w art. 1 pkt 3 ustawy w celu przeciwdziałania wspieraniu agresji 
Federacji Rosyjskiej na Ukrainę rozpoczętej w dniu 24 lutego 2022 r; 4.2.2. wykonawcę, którego 
beneficjentem rzeczywistym w rozumieniu ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o przeciwdziałaniu praniu 
pieniędzy oraz finansowaniu terroryzmu (Dz. U. z 2023 r. poz. 1124) jest osoba wymieniona w 
wykazach określonych w rozporządzeniu 765/2006 i rozporządzeniu 269/2014 albo wpisana na listę 
lub będąca takim beneficjentem rzeczywistym od dnia 24 lutego 2022 r., o ile została wpisana na listę 
na podstawie decyzji w sprawie wpisu na listę rozstrzygającej o zastosowaniu środka, o którym mowa 
w art. 1 pkt 3 ustawy w celu przeciwdziałania wspieraniu agresji Federacji Rosyjskiej na Ukrainę 
rozpoczętej w dniu 24 lutego 2022 r; 4.2.3. wykonawcę, którego jednostką dominującą w rozumieniu 
art. 3 ust. 1 pkt 37 ustawy z dnia 29 września 1994 r. o rachunkowości (Dz. U. z 2023 r. poz. 120) jest 
podmiot wymieniony w wykazach określonych w rozporządzeniu 765/2006 i rozporządzeniu 269/2014 
albo wpisany na listę lub będący taką jednostką dominującą od dnia 24 lutego 2022 r., o ile został 
wpisany na listę na podstawie decyzji w sprawie wpisu na listę rozstrzygającej o zastosowaniu 
środka, o którym mowa w art. 1 pkt 3 ustawy w celu przeciwdziałania wspieraniu agresji Federacji 
Rosyjskiej na Ukrainę rozpoczętej w dniu 24 lutego 2022 r. Na mocy art. 5k rozporządzenia 2022/576 
do rozporządzenia Rady (UE) nr 833/2014 z dnia 31 lipca 2014 r. dotyczącego środków 
ograniczających w związku z działaniami Rosji destabilizującymi sytuację na Ukrainie (Dz. Urz. UE nr 
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L 229 z 31.7.2014 udzielenie lub dalsze wykonywanie zamówienia nie będzie możliwe na rzecz lub z 
udziałem: a) obywateli rosyjskich lub osób fizycznych lub prawnych, podmiotów lub organów z 
siedzibą w Rosji; b) osób prawnych, podmiotów lub organów, do których prawa własności 
bezpośrednio lub pośrednio w ponad 50 % należą do podmiotu, o którym mowa w lit. a); lub c) osób 
fizycznych lub prawnych, podmiotów lub organów działających w imieniu lub pod kierunkiem 
podmiotu, o którym mowa w lit. a) lub b), w tym podwykonawców, dostawców lub podmiotów, na 
których zdolności polega się w rozumieniu dyrektyw w sprawie zamówień publicznych, w przypadku 
gdy przypada na nich ponad 10 % wartości zamówienia.
Podstawa prawna:
Dyrektywa 2014/24/UE

2.1.5 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Maksymalna liczba części zamówienia, na które jeden oferent może składać oferty: 56
Warunki zamówienia:
Maksymalna liczba części zamówienia, których można udzielić jednemu oferentowi: 56

2.1.6 Podstawy wykluczenia
Bezpośrednie lub pośrednie zaangażowanie w przygotowanie przedmiotowego postępowania o 
udzielenie zamówienia: Z postępowania o udzielenie zamówienia wyklucza się wykonawcę jeżeli, w 
przypadkach, o których mowa w art. 85 ust. 1, doszło do zakłócenia konkurencji wynikającego z 
wcześniejszego zaangażowania tego wykonawcy lub podmiotu, który należy z wykonawcą do tej 
samej grupy kapitałowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i 
konsumentów, chyba że spowodowane tym zakłócenie konkurencji może być wyeliminowane w inny 
sposób niż przez wykluczenie wykonawcy z udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia. W celu 
potwierdzenia braku podstaw wykluczenia wykonawcy z udziału w postępowaniu o udzielenie 
zamówienia publicznego, zamawiający żąda dokumentów zgodnie z pkt 4.3 SWZ.
Korupcja: Z postępowania o udzielenie zamówienia wyklucza się wykonawcę: 1) będącego osobą 
fizyczną, którego prawomocnie skazano za przestępstwo: a) udziału w zorganizowanej grupie 
przestępczej albo związku mającym na celu popełnienie przestępstwa lub przestępstwa skarbowego, 
o którym mowa w art. 258 Kodeksu karnego, b) handlu ludźmi, o którym mowa w art. 189a Kodeksu 
karnego, Dziennik Ustaw – 41 – Poz. 1605 c) o którym mowa w art. 228–230a, art. 250a Kodeksu 
karnego, w art. 46–48 ustawy z dnia 25 czerwca 2010 r.o sporcie (Dz. U. z 2022 r. poz. 1599 i 2185) 
lub w art. 54 ust. 1–4 ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji leków, środków spożywczych 
specjalnego przeznaczenia żywieniowego oraz wyrobów medycznych (Dz. U. z 2023 r. poz. 826), d) 
finansowania przestępstwa o charakterze terrorystycznym, o którym mowa w art. 165a Kodeksu 
karnego, lub przestępstwo udaremniania lub utrudniania stwierdzenia przestępnego pochodzenia 
pieniędzy lub ukrywania ich pochodzenia, o którym mowa w art. 299 Kodeksu karnego, e) o 
charakterze terrorystycznym, o którym mowa w art. 115 § 20 Kodeksu karnego, lub mające na celu 
popełnienie tego przestępstwa, f) powierzenia wykonywania pracy małoletniemu cudzoziemcowi, o 
którym mowa w art. 9 ust. 2 ustawy z dnia 15 czerwca 2012 r. o skutkach powierzania wykonywania 
pracy cudzoziemcom przebywającym wbrew przepisom na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej (Dz. 
U. z 2021 r. poz. 1745), g) przeciwko obrotowi gospodarczemu, o których mowa w art. 296–307 
Kodeksu karnego, przestępstwo oszustwa, o którym mowa w art. 286 Kodeksu karnego, przestępstwo 
przeciwko wiarygodności dokumentów, o których mowa w art. 270–277d Kodeksu karnego, lub 
przestępstwo skarbowe, h) o którym mowa w art. 9 ust. 1 i 3 lub art. 10 ustawy z dnia 15 czerwca 
2012 r. o skutkach powierzania wykonywania pracy cudzoziemcom przebywającym wbrew przepisom 
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na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej – lub za odpowiedni czyn zabroniony określony w przepisach 
prawa obcego; 2) jeżeli urzędującego członka jego organu zarządzającego lub nadzorczego, 
wspólnika spółki w spółce jawnej lub partnerskiej albo komplementariusza w spółce komandytowej lub 
komandytowo-akcyjnej lub prokurenta prawomocnie skazano za przestępstwo, o którym mowa w pkt 
1. W celu potwierdzenia braku podstaw wykluczenia wykonawcy z udziału w postępowaniu o 
udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający żąda dokumentów zgodnie z pkt 4.3 SWZ.
Nadużycia: Z postępowania o udzielenie zamówienia wyklucza się wykonawcę: 1) będącego osobą 
fizyczną, którego prawomocnie skazano za przestępstwo: a) udziału w zorganizowanej grupie 
przestępczej albo związku mającym na celu popełnienie przestępstwa lub przestępstwa skarbowego, 
o którym mowa w art. 258 Kodeksu karnego, b) handlu ludźmi, o którym mowa w art. 189a Kodeksu 
karnego, Dziennik Ustaw – 41 – Poz. 1605 c) o którym mowa w art. 228–230a, art. 250a Kodeksu 
karnego, w art. 46–48 ustawy z dnia 25 czerwca 2010 r.o sporcie (Dz. U. z 2022 r. poz. 1599 i 2185) 
lub w art. 54 ust. 1–4 ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji leków, środków spożywczych 
specjalnego przeznaczenia żywieniowego oraz wyrobów medycznych (Dz. U. z 2023 r. poz. 826), d) 
finansowania przestępstwa o charakterze terrorystycznym, o którym mowa w art. 165a Kodeksu 
karnego, lub przestępstwo udaremniania lub utrudniania stwierdzenia przestępnego pochodzenia 
pieniędzy lub ukrywania ich pochodzenia, o którym mowa w art. 299 Kodeksu karnego, e) o 
charakterze terrorystycznym, o którym mowa w art. 115 § 20 Kodeksu karnego, lub mające na celu 
popełnienie tego przestępstwa, f) powierzenia wykonywania pracy małoletniemu cudzoziemcowi, o 
którym mowa w art. 9 ust. 2 ustawy z dnia 15 czerwca 2012 r. o skutkach powierzania wykonywania 
pracy cudzoziemcom przebywającym wbrew przepisom na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej (Dz. 
U. z 2021 r. poz. 1745), g) przeciwko obrotowi gospodarczemu, o których mowa w art. 296–307 
Kodeksu karnego, przestępstwo oszustwa, o którym mowa w art. 286 Kodeksu karnego, przestępstwo 
przeciwko wiarygodności dokumentów, o których mowa w art. 270–277d Kodeksu karnego, lub 
przestępstwo skarbowe, h) o którym mowa w art. 9 ust. 1 i 3 lub art. 10 ustawy z dnia 15 czerwca 
2012 r. o skutkach powierzania wykonywania pracy cudzoziemcom przebywającym wbrew przepisom 
na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej – lub za odpowiedni czyn zabroniony określony w przepisach 
prawa obcego; 2) jeżeli urzędującego członka jego organu zarządzającego lub nadzorczego, 
wspólnika spółki w spółce jawnej lub partnerskiej albo komplementariusza w spółce komandytowej lub 
komandytowo-akcyjnej lub prokurenta prawomocnie skazano za przestępstwo, o którym mowa w pkt 
1. W celu potwierdzenia braku podstaw wykluczenia wykonawcy z udziału w postępowaniu o 
udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający żąda dokumentów zgodnie z pkt 4.3 SWZ.
Opłacanie składek na ubezpieczenie społeczne: Z postępowania o udzielenie zamówienia wyklucza 
się wykonawcę wobec którego wydano prawomocny wyrok sądu lub ostateczną decyzję 
administracyjną o zaleganiu z uiszczeniem podatków, opłat lub składek na ubezpieczenie społeczne 
lub zdrowotne, chyba że wykonawca odpowiednio przed upływem terminu do składania wniosków o 
dopuszczenie do udziału w postępowaniu albo przed upływem terminu składania ofert dokonał 
płatności należnych podatków, opłat lub składek na ubezpieczenie społeczne lub zdrowotne wraz z 
odsetkami lub grzywnami lub zawarł wiążące porozumienie w sprawie spłaty tych należności; W celu 
potwierdzenia braku podstaw wykluczenia wykonawcy z udziału w postępowaniu o udzielenie 
zamówienia publicznego, zamawiający żąda dokumentów zgodnie z pkt 4.3 SWZ.
Płatność podatków: Z postępowania o udzielenie zamówienia wyklucza się wykonawcę wobec 
którego wydano prawomocny wyrok sądu lub ostateczną decyzję administracyjną o zaleganiu z 
uiszczeniem podatków, opłat lub składek na ubezpieczenie społeczne lub zdrowotne, chyba że 
wykonawca odpowiednio przed upływem terminu do składania wniosków o dopuszczenie do udziału 
w postępowaniu albo przed upływem terminu składania ofert dokonał płatności należnych podatków, 
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opłat lub składek na ubezpieczenie społeczne lub zdrowotne wraz z odsetkami lub grzywnami lub 
zawarł wiążące porozumienie w sprawie spłaty tych należności; W celu potwierdzenia braku podstaw 
wykluczenia wykonawcy z udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, 
zamawiający żąda dokumentów zgodnie z pkt 4.3 SWZ.
Podstawy wykluczenia o charakterze wyłącznie krajowym: Z postępowania o udzielenie zamówienia 
wyklucza się wykonawcę: 1) będącego osobą fizyczną, którego prawomocnie skazano za 
przestępstwo: a) udziału w zorganizowanej grupie przestępczej albo związku mającym na celu 
popełnienie przestępstwa lub przestępstwa skarbowego, o którym mowa w art. 258 Kodeksu karnego, 
b) handlu ludźmi, o którym mowa w art. 189a Kodeksu karnego, Dziennik Ustaw – 41 – Poz. 1605 c) o 
którym mowa w art. 228–230a, art. 250a Kodeksu karnego, w art. 46–48 ustawy z dnia 25 czerwca 
2010 r.o sporcie (Dz. U. z 2022 r. poz. 1599 i 2185) lub w art. 54 ust. 1–4 ustawy z dnia 12 maja 2011 
r. o refundacji leków, środków spożywczych specjalnego przeznaczenia żywieniowego oraz wyrobów 
medycznych (Dz. U. z 2023 r. poz. 826), d) finansowania przestępstwa o charakterze 
terrorystycznym, o którym mowa w art. 165a Kodeksu karnego, lub przestępstwo udaremniania lub 
utrudniania stwierdzenia przestępnego pochodzenia pieniędzy lub ukrywania ich pochodzenia, o 
którym mowa w art. 299 Kodeksu karnego, e) o charakterze terrorystycznym, o którym mowa w art. 
115 § 20 Kodeksu karnego, lub mające na celu popełnienie tego przestępstwa, f) powierzenia 
wykonywania pracy małoletniemu cudzoziemcowi, o którym mowa w art. 9 ust. 2 ustawy z dnia 15 
czerwca 2012 r. o skutkach powierzania wykonywania pracy cudzoziemcom przebywającym wbrew 
przepisom na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej (Dz. U. z 2021 r. poz. 1745), g) przeciwko obrotowi 
gospodarczemu, o których mowa w art. 296–307 Kodeksu karnego, przestępstwo oszustwa, o którym 
mowa w art. 286 Kodeksu karnego, przestępstwo przeciwko wiarygodności dokumentów, o których 
mowa w art. 270–277d Kodeksu karnego, lub przestępstwo skarbowe, h) o którym mowa w art. 9 ust. 
1 i 3 lub art. 10 ustawy z dnia 15 czerwca 2012 r. o skutkach powierzania wykonywania pracy 
cudzoziemcom przebywającym wbrew przepisom na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej – lub za 
odpowiedni czyn zabroniony określony w przepisach prawa obcego; 4)wobec którego prawomocnie 
orzeczono zakaz ubiegania się o zamówienia publiczne; Z postępowania o udzielenie zamówienia, w 
przypadku zamówienia o wartości równej lub przekraczającej wyrażoną w złotych równowartość 
kwoty dla robót budowlanych – 20 000 000 euro, a dla dostaw lub usług – 10 000 000 euro, wyklucza 
się wykonawcę, który udaremnia lub utrudnia stwierdzenie przestępnego pochodzenia pieniędzy lub 
ukrywa ich pochodzenie, w związku z brakiem możliwości ustalenia beneficjenta rzeczywistego, w 
rozumieniu art. 2 ust. 2 pkt 1 ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o przeciwdziałaniu praniu pieniędzy oraz 
finansowaniu terroryzmu (Dz. U. z 2023 r. poz. 1124 i 1285). W celu potwierdzenia braku podstaw 
wykluczenia wykonawcy z udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, 
zamawiający żąda dokumentów zgodnie z pkt 4.3 SWZ.
Porozumienia z innymi wykonawcami mające na celu zakłócenie konkurencji: Z postępowania o 
udzielenie zamówienia wyklucza się wykonawcę jeżeli zamawiający może stwierdzić, na podstawie 
wiarygodnych przesłanek, że wykonawca zawarł z innymi wykonawcami porozumienie mające na celu 
zakłócenie konkurencji, w szczególności jeżeli należąc do tej samej grupy kapitałowej w rozumieniu 
ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów, złożyli odrębne oferty, oferty 
częściowe lub wnioski o dopuszczenie do udziału w postępowaniu, chyba że wykażą, że przygotowali 
te oferty lub wnioski niezależnie od siebie; W celu potwierdzenia braku podstaw wykluczenia 
wykonawcy z udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający żąda 
dokumentów zgodnie z pkt 4.3 SWZ.
Praca dzieci i inne formy handlu ludźmi: Z postępowania o udzielenie zamówienia wyklucza się 
wykonawcę: 1) będącego osobą fizyczną, którego prawomocnie skazano za przestępstwo: a) udziału 
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w zorganizowanej grupie przestępczej albo związku mającym na celu popełnienie przestępstwa lub 
przestępstwa skarbowego, o którym mowa w art. 258 Kodeksu karnego, b) handlu ludźmi, o którym 
mowa w art. 189a Kodeksu karnego, Dziennik Ustaw – 41 – Poz. 1605 c) o którym mowa w art. 228–
230a, art. 250a Kodeksu karnego, w art. 46–48 ustawy z dnia 25 czerwca 2010 r.o sporcie (Dz. U. z 
2022 r. poz. 1599 i 2185) lub w art. 54 ust. 1–4 ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji leków, 
środków spożywczych specjalnego przeznaczenia żywieniowego oraz wyrobów medycznych (Dz. U. z 
2023 r. poz. 826), d) finansowania przestępstwa o charakterze terrorystycznym, o którym mowa w art. 
165a Kodeksu karnego, lub przestępstwo udaremniania lub utrudniania stwierdzenia przestępnego 
pochodzenia pieniędzy lub ukrywania ich pochodzenia, o którym mowa w art. 299 Kodeksu karnego, 
e) o charakterze terrorystycznym, o którym mowa w art. 115 § 20 Kodeksu karnego, lub mające na 
celu popełnienie tego przestępstwa, f) powierzenia wykonywania pracy małoletniemu cudzoziemcowi, 
o którym mowa w art. 9 ust. 2 ustawy z dnia 15 czerwca 2012 r. o skutkach powierzania wykonywania 
pracy cudzoziemcom przebywającym wbrew przepisom na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej (Dz. 
U. z 2021 r. poz. 1745), g) przeciwko obrotowi gospodarczemu, o których mowa w art. 296–307 
Kodeksu karnego, przestępstwo oszustwa, o którym mowa w art. 286 Kodeksu karnego, przestępstwo 
przeciwko wiarygodności dokumentów, o których mowa w art. 270–277d Kodeksu karnego, lub 
przestępstwo skarbowe, h) o którym mowa w art. 9 ust. 1 i 3 lub art. 10 ustawy z dnia 15 czerwca 
2012 r. o skutkach powierzania wykonywania pracy cudzoziemcom przebywającym wbrew przepisom 
na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej – lub za odpowiedni czyn zabroniony określony w przepisach 
prawa obcego; 2) jeżeli urzędującego członka jego organu zarządzającego lub nadzorczego, 
wspólnika spółki w spółce jawnej lub partnerskiej albo komplementariusza w spółce komandytowej lub 
komandytowo-akcyjnej lub prokurenta prawomocnie skazano za przestępstwo, o którym mowa w pkt 
1. W celu potwierdzenia braku podstaw wykluczenia wykonawcy z udziału w postępowaniu o 
udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający żąda dokumentów zgodnie z pkt 4.3 SWZ.
Pranie pieniędzy lub finansowanie terroryzmu: Z postępowania o udzielenie zamówienia wyklucza się 
wykonawcę: 1) będącego osobą fizyczną, którego prawomocnie skazano za przestępstwo: a) udziału 
w zorganizowanej grupie przestępczej albo związku mającym na celu popełnienie przestępstwa lub 
przestępstwa skarbowego, o którym mowa w art. 258 Kodeksu karnego, b) handlu ludźmi, o którym 
mowa w art. 189a Kodeksu karnego, Dziennik Ustaw – 41 – Poz. 1605 c) o którym mowa w art. 228–
230a, art. 250a Kodeksu karnego, w art. 46–48 ustawy z dnia 25 czerwca 2010 r.o sporcie (Dz. U. z 
2022 r. poz. 1599 i 2185) lub w art. 54 ust. 1–4 ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji leków, 
środków spożywczych specjalnego przeznaczenia żywieniowego oraz wyrobów medycznych (Dz. U. z 
2023 r. poz. 826), d) finansowania przestępstwa o charakterze terrorystycznym, o którym mowa w art. 
165a Kodeksu karnego, lub przestępstwo udaremniania lub utrudniania stwierdzenia przestępnego 
pochodzenia pieniędzy lub ukrywania ich pochodzenia, o którym mowa w art. 299 Kodeksu karnego, 
e) o charakterze terrorystycznym, o którym mowa w art. 115 § 20 Kodeksu karnego, lub mające na 
celu popełnienie tego przestępstwa, f) powierzenia wykonywania pracy małoletniemu cudzoziemcowi, 
o którym mowa w art. 9 ust. 2 ustawy z dnia 15 czerwca 2012 r. o skutkach powierzania wykonywania 
pracy cudzoziemcom przebywającym wbrew przepisom na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej (Dz. 
U. z 2021 r. poz. 1745), g) przeciwko obrotowi gospodarczemu, o których mowa w art. 296–307 
Kodeksu karnego, przestępstwo oszustwa, o którym mowa w art. 286 Kodeksu karnego, przestępstwo 
przeciwko wiarygodności dokumentów, o których mowa w art. 270–277d Kodeksu karnego, lub 
przestępstwo skarbowe, h) o którym mowa w art. 9 ust. 1 i 3 lub art. 10 ustawy z dnia 15 czerwca 
2012 r. o skutkach powierzania wykonywania pracy cudzoziemcom przebywającym wbrew przepisom 
na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej – lub za odpowiedni czyn zabroniony określony w przepisach 
prawa obcego; 2) jeżeli urzędującego członka jego organu zarządzającego lub nadzorczego, 
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wspólnika spółki w spółce jawnej lub partnerskiej albo komplementariusza w spółce komandytowej lub 
komandytowo-akcyjnej lub prokurenta prawomocnie skazano za przestępstwo, o którym mowa w pkt 
1. W celu potwierdzenia braku podstaw wykluczenia wykonawcy z udziału w postępowaniu o 
udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający żąda dokumentów zgodnie z pkt 4.3 SWZ.
Przestępstwa terrorystyczne lub przestępstwa związane z działalnością terrorystyczną: Z 
postępowania o udzielenie zamówienia wyklucza się wykonawcę: 1) będącego osobą fizyczną, 
którego prawomocnie skazano za przestępstwo: a) udziału w zorganizowanej grupie przestępczej 
albo związku mającym na celu popełnienie przestępstwa lub przestępstwa skarbowego, o którym 
mowa w art. 258 Kodeksu karnego, b) handlu ludźmi, o którym mowa w art. 189a Kodeksu karnego, 
Dziennik Ustaw – 41 – Poz. 1605 c) o którym mowa w art. 228–230a, art. 250a Kodeksu karnego, w 
art. 46–48 ustawy z dnia 25 czerwca 2010 r.o sporcie (Dz. U. z 2022 r. poz. 1599 i 2185) lub w art. 54 
ust. 1–4 ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji leków, środków spożywczych specjalnego 
przeznaczenia żywieniowego oraz wyrobów medycznych (Dz. U. z 2023 r. poz. 826), d) finansowania 
przestępstwa o charakterze terrorystycznym, o którym mowa w art. 165a Kodeksu karnego, lub 
przestępstwo udaremniania lub utrudniania stwierdzenia przestępnego pochodzenia pieniędzy lub 
ukrywania ich pochodzenia, o którym mowa w art. 299 Kodeksu karnego, e) o charakterze 
terrorystycznym, o którym mowa w art. 115 § 20 Kodeksu karnego, lub mające na celu popełnienie 
tego przestępstwa, f) powierzenia wykonywania pracy małoletniemu cudzoziemcowi, o którym mowa 
w art. 9 ust. 2 ustawy z dnia 15 czerwca 2012 r. o skutkach powierzania wykonywania pracy 
cudzoziemcom przebywającym wbrew przepisom na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej (Dz. U. z 
2021 r. poz. 1745), g) przeciwko obrotowi gospodarczemu, o których mowa w art. 296–307 Kodeksu 
karnego, przestępstwo oszustwa, o którym mowa w art. 286 Kodeksu karnego, przestępstwo 
przeciwko wiarygodności dokumentów, o których mowa w art. 270–277d Kodeksu karnego, lub 
przestępstwo skarbowe, h) o którym mowa w art. 9 ust. 1 i 3 lub art. 10 ustawy z dnia 15 czerwca 
2012 r. o skutkach powierzania wykonywania pracy cudzoziemcom przebywającym wbrew przepisom 
na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej – lub za odpowiedni czyn zabroniony określony w przepisach 
prawa obcego; 2) jeżeli urzędującego członka jego organu zarządzającego lub nadzorczego, 
wspólnika spółki w spółce jawnej lub partnerskiej albo komplementariusza w spółce komandytowej lub 
komandytowo-akcyjnej lub prokurenta prawomocnie skazano za przestępstwo, o którym mowa w pkt 
1. W celu potwierdzenia braku podstaw wykluczenia wykonawcy z udziału w postępowaniu o 
udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający żąda dokumentów zgodnie z pkt 4.3 SWZ.
Udział w organizacji przestępczej: Z postępowania o udzielenie zamówienia wyklucza się wykonawcę: 
1) będącego osobą fizyczną, którego prawomocnie skazano za przestępstwo: a) udziału w 
zorganizowanej grupie przestępczej albo związku mającym na celu popełnienie przestępstwa lub 
przestępstwa skarbowego, o którym mowa w art. 258 Kodeksu karnego, b) handlu ludźmi, o którym 
mowa w art. 189a Kodeksu karnego, Dziennik Ustaw – 41 – Poz. 1605 c) o którym mowa w art. 228–
230a, art. 250a Kodeksu karnego, w art. 46–48 ustawy z dnia 25 czerwca 2010 r.o sporcie (Dz. U. z 
2022 r. poz. 1599 i 2185) lub w art. 54 ust. 1–4 ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji leków, 
środków spożywczych specjalnego przeznaczenia żywieniowego oraz wyrobów medycznych (Dz. U. z 
2023 r. poz. 826), d) finansowania przestępstwa o charakterze terrorystycznym, o którym mowa w art. 
165a Kodeksu karnego, lub przestępstwo udaremniania lub utrudniania stwierdzenia przestępnego 
pochodzenia pieniędzy lub ukrywania ich pochodzenia, o którym mowa w art. 299 Kodeksu karnego, 
e) o charakterze terrorystycznym, o którym mowa w art. 115 § 20 Kodeksu karnego, lub mające na 
celu popełnienie tego przestępstwa, f) powierzenia wykonywania pracy małoletniemu cudzoziemcowi, 
o którym mowa w art. 9 ust. 2 ustawy z dnia 15 czerwca 2012 r. o skutkach powierzania wykonywania 
pracy cudzoziemcom przebywającym wbrew przepisom na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej (Dz. 
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U. z 2021 r. poz. 1745), g) przeciwko obrotowi gospodarczemu, o których mowa w art. 296–307 
Kodeksu karnego, przestępstwo oszustwa, o którym mowa w art. 286 Kodeksu karnego, przestępstwo 
przeciwko wiarygodności dokumentów, o których mowa w art. 270–277d Kodeksu karnego, lub 
przestępstwo skarbowe, h) o którym mowa w art. 9 ust. 1 i 3 lub art. 10 ustawy z dnia 15 czerwca 
2012 r. o skutkach powierzania wykonywania pracy cudzoziemcom przebywającym wbrew przepisom 
na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej – lub za odpowiedni czyn zabroniony określony w przepisach 
prawa obcego; 2) jeżeli urzędującego członka jego organu zarządzającego lub nadzorczego, 
wspólnika spółki w spółce jawnej lub partnerskiej albo komplementariusza w spółce komandytowej lub 
komandytowo-akcyjnej lub prokurenta prawomocnie skazano za przestępstwo, o którym mowa w pkt 
1. W celu potwierdzenia braku podstaw wykluczenia wykonawcy z udziału w postępowaniu o 
udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający żąda dokumentów zgodnie z pkt 4.3 SWZ.
Naruszenie obowiązków w dziedzinie prawa pracy: Z postępowania o udzielenie zamówienia 
wyklucza się wykonawcę: 1) będącego osobą fizyczną, którego prawomocnie skazano za 
przestępstwo o którym mowa w art. 9 ust. 1 i 3 lub art. 10 ustawy z dnia 15 czerwca 2012 r. o 
skutkach powierzania wykonywania pracy cudzoziemcom przebywającym wbrew przepisom na 
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej – lub za odpowiedni czyn zabroniony określony w przepisach 
prawa obcego; 2) jeżeli urzędującego członka jego organu zarządzającego lub nadzorczego, 
wspólnika spółki w spółce jawnej lub partnerskiej albo komplementariusza w spółce komandytowej lub 
komandytowo-akcyjnej lub prokurenta prawomocnie skazano za przestępstwo, o którym mowa w pkt 
1. W celu potwierdzenia braku podstaw wykluczenia wykonawcy z udziału w postępowaniu o 
udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający żąda dokumentów zgodnie z pkt 4.3 SWZ.

5. Część zamówienia

5.1 Część zamówienia: LOT-0001
Tytuł: Vinorelbinum
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Vinorelbinum zgodnie z opisem znajdującym się w części III 
SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym 
stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 1

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3-go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH
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5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
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Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0002
Tytuł: Sevofluranum
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Sevofluranum zgodnie z opisem znajdującym się w części III 
SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym 
stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 2

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3-go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
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żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0003
Tytuł: Ondansetronum
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Ondansetronum zgodnie z opisem znajdującym się w części III 
SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym 
stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 3

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3-go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
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Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0004
Tytuł: Produkty lecznicze
Opis: Przedmiotem zamówienia są Produkty lecznicze zgodnie z opisem znajdującym się w części III 
SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym 
stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 4

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3-go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
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Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0005
Tytuł: Program lekowy - Natalizumab
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Program lekowy - Natalizumab zgodnie z opisem znajdującym 
się w części III SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu 
ofertowym stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV 
SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 5

5.1.1 Przeznaczenie

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3-go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
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Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0006
Tytuł: Programy lekowe – Produkty lecznicze
Opis: Przedmiotem zamówienia są Programy lekowe – Produkty lecznicze zgodnie z opisem 
znajdującym się w części III SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym 
formularzu ofertowym stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w 
części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 6

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3-go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)
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5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
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Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0007

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Tytuł: Program lekowy – Interferon
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Program lekowy – Interferon zgodnie z opisem znajdującym się w 
części III SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu 
ofertowym stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV 
SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 7

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3-go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:



Page 25/155

Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0008
Tytuł: Produkty lecznicze
Opis: Przedmiotem zamówienia są Produkty lecznicze zgodnie z opisem znajdującym się w części III 
SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym 
stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 8

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3-go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
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Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0009
Tytuł: Program lekowy - Mepolizumab
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Program lekowy - Mepolizumab zgodnie z opisem znajdującym 
się w części III SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu 
ofertowym stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV 
SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 9

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3-go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
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farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0010
Tytuł: Netupitant + palonosetron
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Netupitant + palonosetron zgodnie z opisem znajdującym się w 
części III SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu 
ofertowym stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV 
SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 10

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3-go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
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5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze


Page 34/155

Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0011
Tytuł: Program lekowy - Fingolimod
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Program lekowy - Fingolimod zgodnie z opisem znajdującym się 
w części III SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu 
ofertowym stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV 
SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 11

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3-go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
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Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
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Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0012
Tytuł: Program lekowy - Interferonum
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Program lekowy - Interferonum zgodnie z opisem znajdującym 
się w części III SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu 

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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ofertowym stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV 
SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 12

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3-go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
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Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0013
Tytuł: Cyclophosphamidum
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Cyclophosphamidum zgodnie z opisem znajdującym się w części 
III SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym 
stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 13

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3-go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
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Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
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Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0014
Tytuł: Gefitinib
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Gefitinib zgodnie z opisem znajdującym się w części III SWZ, 
formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym stanowiącym 
załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 14

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3-go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
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żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0015
Tytuł: Program lekowy - Nivolumab
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Program lekowy - Nivolumab zgodnie z opisem znajdującym się 
w części III SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu 
ofertowym stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV 
SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 15

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3-go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
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Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0016
Tytuł: Program lekowy - Omalizumab
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Program lekowy - Omalizumab zgodnie z opisem znajdującym 
się w części III SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu 
ofertowym stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV 
SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 16

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3-go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
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Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0017
Tytuł: Programy lekowe – Produkty lecznicze
Opis: Przedmiotem zamówienia są Programy lekowe – Produkty lecznicze zgodnie z opisem 
znajdującym się w części III SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym 
formularzu ofertowym stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w 
części IV SWZ.

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Wewnętrzny identyfikator: 17

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3-go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
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Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0018
Tytuł: Vindesinum
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Vindesinum zgodnie z opisem znajdującym się w części III SWZ, 
formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym stanowiącym 
załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 18

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3-go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)
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5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.
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5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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5.1 Część zamówienia: LOT-0019
Tytuł: Benzyna apteczna
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Benzyna apteczna zgodnie z opisem znajdującym się w części III 
SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym 
stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 19

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne
Dodatkowa klasyfikacja (cpv): 33140000 Materiały medyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3-go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
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Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 3 do 5 dni roboczych włącznie – 0 pkt od 1 do 2 dni 
robocze – 1 pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga 
Gdzie: Ro – ilość punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert 
UWAGA: Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 5 dni roboczych. W przypadku, 
gdy Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 5 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0020
Tytuł: Daunorubicin
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Daunorubicin zgodnie z opisem znajdującym się w części III 
SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym 
stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 20

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3-go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
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Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0021
Tytuł: Cosmegen
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Cosmegen zgodnie z opisem znajdującym się w części III SWZ, 
formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym stanowiącym 
załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 21

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3-go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
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zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0022
Tytuł: Suplementy i żywność specjalnego przeznaczenia
Opis: Przedmiotem zamówienia są Suplementy i żywność specjalnego przeznaczenia zgodnie z 
opisem znajdującym się w części III SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, 
szczegółowym formularzu ofertowym stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy 
znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 22

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne
Dodatkowa klasyfikacja (cpv): 33140000 Materiały medyczne

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3- go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
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5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 3 do 5 dni roboczych włącznie – 0 pkt od 1 do 2 dni 
robocze – 1 pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga 
Gdzie: Ro – ilość punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert 
UWAGA: Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 5 dni roboczych. W przypadku, 
gdy Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 5 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0023
Tytuł: Formalina
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Formalina zgodnie z opisem znajdującym się w części III SWZ, 
formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym stanowiącym 
załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 23

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne
Dodatkowa klasyfikacja (cpv): 33140000 Materiały medyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3- go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
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Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 3 do 5 dni roboczych włącznie – 0 pkt od 1 do 2 dni 
robocze – 1 pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga 
Gdzie: Ro – ilość punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert 
UWAGA: Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 5 dni roboczych. W przypadku, 
gdy Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 5 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
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Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0024
Tytuł: Produkty lecznicze

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Opis: Przedmiotem zamówienia są Produkty lecznicze zgodnie z opisem znajdującym się w części III 
SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym 
stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 24

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3- go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa



Page 69/155

Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0025
Tytuł: Produkty lecznicze
Opis: Przedmiotem zamówienia są Produkty lecznicze zgodnie z opisem znajdującym się w części III 
SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym 
stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 25

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3- go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
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Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
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Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0026
Tytuł: Antybiotyki
Opis: Przedmiotem zamówienia są Antybiotyki zgodnie z opisem znajdującym się w części III SWZ, 
formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym stanowiącym 
załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 26

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3- go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
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zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0027
Tytuł: Materiały medyczne
Opis: Przedmiotem zamówienia są Materiały medyczne zgodnie z opisem znajdującym się w części III 
SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym 
stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 27

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne
Dodatkowa klasyfikacja (cpv): 33140000 Materiały medyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3- go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
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Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 3 do 5 dni roboczych włącznie – 0 pkt od 1 do 2 dni 
robocze – 1 pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga 
Gdzie: Ro – ilość punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert 
UWAGA: Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 5 dni roboczych. W przypadku, 
gdy Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 5 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0028
Tytuł: Primene
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Primene zgodnie z opisem znajdującym się w części III SWZ, 
formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym stanowiącym 
załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 28

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3- go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
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Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0029
Tytuł: Płyn do odkażania ran
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Płyn do odkażania ran zgodnie z opisem znajdującym się w 
części III SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu 
ofertowym stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV 
SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 29

5.1.1 Przeznaczenie

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne
Dodatkowa klasyfikacja (cpv): 33140000 Materiały medyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3- go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
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Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 3 do 5 dni roboczych włącznie – 0 pkt od 1 do 2 dni 
robocze – 1 pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga 
Gdzie: Ro – ilość punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert 
UWAGA: Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 5 dni roboczych. W przypadku, 
gdy Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 5 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0030
Tytuł: Levofloxacin
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Levofloxacin zgodnie z opisem znajdującym się w części III SWZ, 
formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym stanowiącym 
załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 30

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3- go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)
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5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
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Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0031

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Tytuł: Cytostatyki
Opis: Przedmiotem zamówienia są Cytostatyki zgodnie z opisem znajdującym się w części III SWZ, 
formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym stanowiącym 
załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 31

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3- go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
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Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0032
Tytuł: Produkty lecznicze
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Produkty lecznicze zgodnie z opisem znajdującym się w części III 
SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym 
stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 32

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3- go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH
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5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
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Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0033
Tytuł: Produkty lecznicze
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Produkty lecznicze zgodnie z opisem znajdującym się w części III 
SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym 
stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 33

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3- go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
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żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0034
Tytuł: Produkty lecznicze
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Produkty lecznicze zgodnie z opisem znajdującym się w części III 
SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym 
stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 34

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3- go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
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Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0035
Tytuł: Phenobarbitalum
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Phenobarbitalum zgodnie z opisem znajdującym się w części III 
SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym 
stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 35

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3- go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
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Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0036
Tytuł: Dobutaminum
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Dobutaminum zgodnie z opisem znajdującym się w części III 
SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym 
stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 36

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3- go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.



Page 100/155

Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0037
Tytuł: Produkty lecznicze
Opis: Przedmiotem zamówienia są Produkty lecznicze zgodnie z opisem znajdującym się w części III 
SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym 
stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 37

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3- go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
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Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,


Page 103/155

Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0038
Tytuł: Produkty lecznicze

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Opis: Przedmiotem zamówienia są Produkty lecznicze zgodnie z opisem znajdującym się w części III 
SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym 
stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 38

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3- go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
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Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0039
Tytuł: Produkty lecznicze
Opis: Przedmiotem zamówienia są Produkty lecznicze zgodnie z opisem znajdującym się w części III 
SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym 
stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 39

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3- go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
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Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
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Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0040
Tytuł: Iopromidum
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Iopromidum zgodnie z opisem znajdującym się w części III SWZ, 
formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym stanowiącym 
załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 40

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3- go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
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zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0041
Tytuł: 2% roztwór chlorhexydyny
Opis: Przedmiotem zamówienia jest 2% roztwór chlorhexydyny zgodnie z opisem znajdującym się w 
części III SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu 
ofertowym stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV 
SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 41

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne
Dodatkowa klasyfikacja (cpv): 33140000 Materiały medyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3- go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena



Page 113/155

Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 3 do 5 dni roboczych włącznie – 0 pkt od 1 do 2 dni 
robocze – 1 pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga 
Gdzie: Ro – ilość punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert 
UWAGA: Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 5 dni roboczych. W przypadku, 
gdy Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 5 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0042
Tytuł: Żywność specjalnego przeznaczenia medycznego
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Żywność specjalnego przeznaczenia medycznego zgodnie z 
opisem znajdującym się w części III SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, 
szczegółowym formularzu ofertowym stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy 
znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 42

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne
Dodatkowa klasyfikacja (cpv): 33140000 Materiały medyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3- go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
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Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 3 do 5 dni roboczych włącznie – 0 pkt od 1 do 2 dni 
robocze – 1 pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga 
Gdzie: Ro – ilość punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert 
UWAGA: Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 5 dni roboczych. W przypadku, 
gdy Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 5 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0043
Tytuł: Żywienie pozajelitowe
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Żywienie pozajelitowe zgodnie z opisem znajdującym się w 
części III SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu 
ofertowym stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV 
SWZ.

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Wewnętrzny identyfikator: 43

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Dodatkowy charakter zamówienia: Usługi
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne
Dodatkowa klasyfikacja (cpv): 85149000 Usługi farmaceutyczne
Dodatkowa klasyfikacja (cpv): 33692200 Produkty do żywienia pozajelitowego

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3- go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)
Informacje dodatkowe: W zakresie zadania nr 43 Zamawiający wymaga, aby czynności w zakresie 
sporządzania mieszanin do żywienia pozajelitowego wykonywane w ramach realizacji przedmiotu 
zamówienia, świadczone były przez osoby zatrudnione na umowę o pracę w rozumieniu art. 22 § 1 
Kodeksu pracy, ustawa z dnia 26 czerwca 1974 r (t.j. Dz. U. z 2023, poz. 1465 z późn. zm). 20.2 W 
związku z powyższym, w trakcie realizacji zamówienia, zamawiający uprawniony jest do wykonywania 
czynności kontrolnych wobec wykonawcy odnośnie spełniania przez wykonawcę lub podwykonawcę 
wymogu zatrudnienia na podstawie umowy o pracę osób wykonujących w/w czynności przy realizacji 
przedmiotu zamówienia. Zamawiający uprawniony jest w szczególności do żądania: 20.2.1 
oświadczenia zatrudnionego pracownika, 20.2.2 oświadczenia wykonawcy lub podwykonawcy o 
zatrudnieniu pracownika na podstawie umowy o pracę, 20.2.3 poświadczonej za zgodność z 
oryginałem kopii umowy o pracę zatrudnionego pracownika, 20.2.4 innych dokumentów - 
zawierających informacje: dokładne określenie podmiotu składającego oświadczenie, datę złożenia 
oświadczenia, wskazanie, że objęte wezwaniem czynności wykonują osoby zatrudnione na podstawie 
umowy o pracę wraz ze wskazaniem liczby tych osób, rodzaju umowy o pracę i wymiaru etatu oraz 
podpisy osoby uprawnionej do złożenia oświadczenia w imieniu Wykonawcy lub Podwykonawcy 20.3 
W trakcie realizacji zamówienia na każde wezwanie zamawiającego w wyznaczonym w tym wezwaniu 
terminie wykonawca przedłoży zamawiającemu wskazane powyżej dowody w celu potwierdzenia 
spełnienia wymogu zatrudnienia na podstawie umowy o pracę przez wykonawcę lub podwykonawcę 
osób wskazanych w pkt. 20.1 SWZ. 20.4 Nieprzedłożenie oświadczeń lub dokumentów określonych w 
pkt 20.2 przez Wykonawcę lub podwykonawców z pracownikami wykonującymi czynności, o których 
mowa w pkt 20.1 SWZ w terminie wskazanym przez Zamawiającego w wezwaniu będzie traktowane 
jako niewypełnienie obowiązku zatrudnienia pracowników na umowę o pracę oraz skutkować będzie 
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zawiadomieniem Państwowej Inspekcji Pracy o podejrzeniu zastąpienia umowy o pracę z osobami 
wykonującymi pracę na warunkach określonych w art. 22 § 1 ustawy Kodeks Pracy, umową 
cywilnoprawną oraz nałożeniem kary umownej. W przypadku uzasadnionych wątpliwości co do 
przestrzegania prawa pracy przez Wykonawcę lub Podwykonawcę, Zamawiający może zwrócić się o 
przeprowadzenie kontroli przez Państwową Inspekcję Pracy. Zamawiający nie przewiduje wymagań w 
zakresie zatrudnienia osób, o których mowa w art. 95 Pzp dla pozostałych zadań.

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Czas rozpatrzenia reklamacji
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Opis: Liczba punktów punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Cro/Crmax) x 100 x waga gdzie: 
- Cro – ilość punktów oferty badanej - Crmax – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert 
Zamawiający będzie przyznawał punkty za czas rozpatrzenia reklamacji według następujących 
kryteriów: do 15 min – 1 pkt od 16 do 30 minut – 0 pkt UWAGA Zamawiający wymaga rozpatrzenia 
reklamacji nie dłużej niż 30 min. licząc od chwili zgłoszenia. W przypadku, gdy Wykonawca w 
formularzu oferty nie poda czasu rozpatrzenia reklamacji lub poda inny niż w/w, Zamawiający 
przyjmie do obliczeń max. czas, tj. 30 minut od chwili zgłoszenia.
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Czas uzupełnienia braków lub wymiany przedmiotu umowy
Opis: Liczba punktów punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Cuo/Cumax) x 100 x waga 
gdzie: - Cuo – ilość punktów oferty badanej - Cumax – najwyższa ilość punktów spośród ważnych 
ofert Zamawiający będzie przyznawał punkty za czas uzupełnienia braków lub wymiany przedmiotu 
umowy według następujących kryteriów: do 1 godziny – 1 pkt od 1 godziny do 3 godzin – 0 pkt 
UWAGA Zamawiający wymaga uzupełnienia braków lub wymiany przedmiotu umowy do 3 godzin od 
chwili uznania reklamacji. W przypadku, gdy Wykonawca w formularzu oferty nie poda czasu 
uzupełnienia braków lub wymiany przedmiotu umowy lub poda inny niż w/w, Zamawiający przyjmie do 
obliczeń max. czas uzupełnienia, tj. 3 godziny od chwili uznania reklamacji.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0044
Tytuł: Insuliny
Opis: Przedmiotem zamówienia są Insuliny zgodnie z opisem znajdującym się w części III SWZ, 
formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym stanowiącym 
załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 44

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3- go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
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Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
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Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0045
Tytuł: Test do oznaczania glukozy we krwi

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Opis: Przedmiotem zamówienia jest Test do oznaczania glukozy we krwi zgodnie z opisem 
znajdującym się w części III SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym 
formularzu ofertowym stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w 
części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 45

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne
Dodatkowa klasyfikacja (cpv): 33140000 Materiały medyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3- go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:



Page 124/155

Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 3 do 5 dni roboczych włącznie – 0 pkt od 1 do 2 dni 
robocze – 1 pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga 
Gdzie: Ro – ilość punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert 
UWAGA: Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 5 dni roboczych. W przypadku, 
gdy Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 5 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0046
Tytuł: Materiały opatrunkowe
Opis: Przedmiotem zamówienia są Materiały opatrunkowe zgodnie z opisem znajdującym się w 
części III SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu 
ofertowym stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV 
SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 46

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne
Dodatkowa klasyfikacja (cpv): 33140000 Materiały medyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3- go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
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Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 3 do 5 dni roboczych włącznie – 0 pkt od 1 do 2 dni 
robocze – 1 pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga 
Gdzie: Ro – ilość punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert 
UWAGA: Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 5 dni roboczych. W przypadku, 
gdy Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 5 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0047
Tytuł: Albuminy
Opis: Przedmiotem zamówienia są Albuminy zgodnie z opisem znajdującym się w części III SWZ, 
formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym stanowiącym 
załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 47

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3- go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
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farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0048
Tytuł: Immunoglobuliny
Opis: Przedmiotem zamówienia są Immunoglobuliny zgodnie z opisem znajdującym się w części III 
SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym 
stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 48

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Adres pocztowy: ul. 3- go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
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Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze


Page 133/155

Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0049
Tytuł: Płyny do infuzji
Opis: Przedmiotem zamówienia są Płyny do infuzji zgodnie z opisem znajdującym się w części III 
SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym 
stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 49

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3- go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.



Page 134/155

Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0050
Tytuł: Koncentrat do dializ
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Koncentrat do dializ zgodnie z opisem znajdującym się w części 
III SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym 
stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 50

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3- go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
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Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0051
Tytuł: Meropenemum
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Meropenemum zgodnie z opisem znajdującym się w części III 
SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym 
stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 51

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3-go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)
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5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
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Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0052

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Tytuł: Terapia nerkozastępcza
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Terapia nerkozastępcza zgodnie z opisem znajdującym się w 
części III SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu 
ofertowym stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV 
SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 52

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3-go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
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Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0053
Tytuł: Tuberculinic vaccine
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Tuberculinic vaccine zgodnie z opisem znajdującym się w części 
III SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym 
stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 53

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3-go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
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Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0054
Tytuł: Prontosan
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Prontosan zgodnie z opisem znajdującym się w części III SWZ, 
formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu ofertowym stanowiącym 
załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 54

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne
Dodatkowa klasyfikacja (cpv): 33140000 Materiały medyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3-go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
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farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 3 do 5 dni roboczych włącznie – 0 pkt od 1 do 2 dni 
robocze – 1 pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga 
Gdzie: Ro – ilość punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert 
UWAGA: Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 5 dni roboczych. W przypadku, 
gdy Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 5 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0055
Tytuł: Program lekowy - Nintedanibum
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Program lekowy - Nintedanibum zgodnie z opisem znajdującym 
się w części III SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu 
ofertowym stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV 
SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 55

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3-go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
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5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:
Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

5.1 Część zamówienia: LOT-0056
Tytuł: Program lekowy - Alectinibum
Opis: Przedmiotem zamówienia jest Program lekowy - Alectinibum zgodnie z opisem znajdującym się 
w części III SWZ, formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 1, szczegółowym formularzu 
ofertowym stanowiącym załącznik 1a do SWZ oraz we wzorze umowy znajdującym się w części IV 
SWZ.
Wewnętrzny identyfikator: 56

5.1.1 Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33600000 Produkty farmaceutyczne

5.1.2 Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. 3-go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Informacje dodatkowe: 

5.1.3 Szacowany okres obowiązywania
Data początkowa: 2024-02-01+01:00
Okres obowiązywania: 24 MONTH

5.1.6 Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia niefinansowany z funduszy UE
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw (MŚP)

5.1.9 Kryteria kwalifikacji
Kryterium:
Rodzaj: Inne
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Nazwa: zdolność do występowania w obrocie gospodarczym
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Nazwa: Kompetencje do prowadzenia danej działalności zawodowej
Opis: Zamawiający określa warunek udziału w postępowaniu w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-
26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56 tj. Wykonawca musi posiadać zezwolenie na prowadzenie hurtowni 
farmaceutycznej lub w przypadku producenta – zezwolenie na wytwarzanie produktu leczniczego 
zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 2301) W celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, zamawiający 
żąda następujących podmiotowych środków dowodowych: - zezwolenie Głównego Inspektora 
Farmaceutycznego na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej lub jeżeli Wykonawca jest wytwórcą 
zezwolenie na wytwarzanie produktów leczniczych zgodnie z ustawą Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. 
U. z 2022 poz. 2301) w zakresie zadania nr 1-18, 20-21, 24-26, 28, 30-40, 44, 47-53, 55-56
Wykorzystanie tego kryterium: Stosowane
Kryterium:
Rodzaj: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Nazwa: Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane
Kryterium:
Rodzaj: Zdolność techniczna i zawodowa
Nazwa: Zdolność techniczna i zawodowa
Opis: Zamawiający nie określa szczegółowego warunku w tym zakresie.
Wykorzystanie tego kryterium: Niestosowane

5.1.10 Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium:
Rodzaj: Cena
Nazwa: Cena
Opis: Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = ( Cmin/Cof ) * 100 * waga gdzie: - Cmin – 
najniższa cena spośród wszystkich ofert - Cof - cena podana w ofercie
Kryterium:
Rodzaj: Jakość
Nazwa: Termin dostawy
Opis: Termin dostawy: Liczba punktów: od 2 do 3 dni roboczych włącznie – 0 pkt 1 dzień roboczy – 1 
pkt Liczba punktów badanej oferty w ramach kryterium = (Ro/R max) x 100 x waga Gdzie: Ro – ilość 
punktów oferty badanej R max – najwyższa ilość punktów spośród ważnych ofert UWAGA: 
Zamawiający wymaga terminu dostawy nie dłuższego niż 3 dni robocze. W przypadku, gdy 
Wykonawca w formularzu oferty nie poda terminu dostawy, Zamawiający przyjmie do obliczeń 
maksymalny termin tj. 3 dni roboczych.

5.1.11 Dokumenty zamówienia
Języki, w których dokumenty zamówienia są oficjalnie dostępne: POL
Adres dokumentów zamówienia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
Kanał komunikacji ad hoc:

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze,
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Nazwa: Platforma Zakupowa
Adres URL: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

5.1.12 Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia:
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub pieczęci 
elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Oferty wariantowe: Niedozwolone
Termin składania ofert: 2023-12-15+01:00 09:00:00+01:00
Termin, do którego oferta musi pozostać ważna: 90 DAY
Informacje na temat publicznego otwarcia:
Data/godzina: 2023-12-15+01:00 10:00:00+01:00
Miejsce: Ofertę wraz z wymaganymi dokumentami należy umieścić na platformazakupowa.pl pod 
adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
Informacje dodatkowe: Otwarcie nie jest jawne.
Warunki zamówienia:
Warunki dotyczące realizacji zamówienia: Szczegółowe warunki realizacji umowy zawarto we wzorze 
umowy stanowiącym część IV SWZ.
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne
Stosowane będą płatności elektroniczne

5.1.15 Techniki
Umowa ramowa:
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów
Brak dynamicznego systemu zakupów
Aukcja elektroniczna:

5.1.16 Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych: Krajowa Izba 
Odwoławcza
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny 
Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w Katowicach
Organizacja rozpatrująca oferty: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko 
SUM w Katowicach

8. Organizacje

8.1 ORG-0001

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze
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Oficjalna nazwa: Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. S. Szyszko SUM w 
Katowicach
Numer rejestracyjny: 6482301274
Adres pocztowy: ul. 3-go Maja 13-15  
Miejscowość: Zabrze
Kod pocztowy: 41-800
Podpodział krajowy (NUTS): Gliwicki (PL229)
Kraj: Polska
Punkt kontaktowy: Dział Zamówień Publicznych
E-mail: zampubli@szpital.zabrze.pl
Telefon: 323704241
Adres strony internetowej: www.szpital.zabrze.pl
Role tej organizacji:
Nabywca
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału
Organizacja rozpatrująca oferty

8.1 ORG-0002
Oficjalna nazwa: Krajowa Izba Odwoławcza
Numer rejestracyjny: 5262239325
Adres pocztowy: ul. Postępu 17a  
Miejscowość: Warszawa
Kod pocztowy: 02-676
Podpodział krajowy (NUTS): Miasto Warszawa (PL911)
Kraj: Polska
E-mail: odwolania@uzp.gov.pl
Telefon: (22) 458 78 01
Role tej organizacji:
Organ odwoławczy
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat procedur odwoławczych
Organ mediacyjny

11. Informacje o ogłoszeniu

11.1 Informacje o ogłoszeniu
Identyfikator/wersja ogłoszenia: 4bfe62f9-7ccf-4e7d-a767-e47af4067664 - 01
Typ formularza: Procedura konkurencyjna
Rodzaj ogłoszenia: Ogłoszenie o zamówieniu lub ogłoszenie o koncesji – tryb standardowy
Ogłoszenie – data wysłania: 2023-11-14Z 11:05:27Z
Języki, w których przedmiotowe ogłoszenie jest oficjalnie dostępne: polski 

11.2 Informacje o publikacji
Numer publikacji ogłoszenia: 00694354-2023
Numer wydania Dz.U. S: 220/2023
Data publikacji: 2023-11-15Z

mailto:zampubli@szpital.zabrze.pl
www.szpital.zabrze.pl
mailto:odwolania@uzp.gov.pl
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