681942-2022 - Competition See the notice on TED website

Poland-Poznan: Pharmaceutical products
OJ S 236/2022 07/12/2022

Contract notice

Supplies

Legal Basis:
Directive 2014/24/EU

Section I: Contracting authority

1. Name and addresses
Official name: Szpital Kliniczny im. Heliodora Swiecickiego Uniwersytetu Medycznego im.
Karola Marcinkowskiego w Poznaniu
Postal address: ul. Przybyszewskiego 49
Town: Poznan
NUTS code: PL415 Miasto Poznan
Postal code: 60-355
Country: Poland
Contact person: Arleta Kasprzak
E-mail: dzp@spsk2.pl
Telephone: +48 618691192
Internet address(es):
Main address: www.skhs.pl

.3. Communication
The procurement documents are available for unrestricted and full direct access, free of
charge, at: www.skhs.pl
Additional information can be obtained from the abovementioned address
Tenders or requests to participate must be submitted to the abovementioned address

1.4. Type of the contracting authority
Body governed by public law

I.5. Main activity
Health
Section II: Object

I.1. Scope of the procurement

I.1.1. Title
Zakup i dostawa produktow leczniczych - Epoetinum Alfa ; Darbopoetinum Alfa ; Methoxy
polyethylene glycol-epoetin beta
Reference number: DZP/237/2022

I.1.2. Main CPV code
33600000 Pharmaceutical products

1.1.3. Type of contract
Supplies
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I.1.4. Short description
Zakup i dostawa produktow leczniczych - Epoetinum Alfa ; Darbopoetinum Alfa ; Methoxy
polyethylene glycol-epoetin beta

11.1.5. Estimated total value

1.1.6. Information about lots
This contract is divided into lots: yes
Tenders may be submitted for all lots

I.2. Description

1.2.1. Title
Zakup i dostawa produktow leczniczych - Epoetinum Alfa ; Darbopoetinum Alfa ; Methoxy
polyethylene glycol-epoetin beta
Lot No: 1

1.2.2. Additional CPV code(s)
33600000 Pharmaceutical products

1.2.3. Place of performance
NUTS code: PL415 Miasto Poznan
Main site or place of performance: Miejsce dostawy przedmiotu umowy obejmuje — Apteki w
lokalizacji: Magazyn Apteki Szpitalnej - ul. Przybyszewskiego 49, ul. Grunwaldzka 16/18

1.2.4. Description of the procurement
Epoetinum Alfa - pakiet sktada sie z 1 pozyciji

I1.2.5. Award criteria
Criteria below
Price

11.2.6. Estimated value

1.2.7. Duration of the contract, framework agreement or dynamic purchasing system
Duration in months: 12
This contract is subject to renewal: no

1.2.10. Information about variants
Variants will be accepted: no

1.2.11. Information about options
Options: no

1.2.13. Information about European Union funds
The procurement is related to a project and/or programme financed by European Union funds:
no

11.2.14. Additional information
I.2. Description

I.2.1. Title
Zakup i dostawa produktow leczniczych - Epoetinum Alfa ; Darbopoetinum Alfa ; Methoxy
polyethylene glycol-epoetin beta
Lot No: 2
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1.2.2. Additional CPV code(s)
33600000 Pharmaceutical products

1.2.3. Place of performance
NUTS code: PL415 Miasto Poznan
Main site or place of performance: Miejsce dostawy przedmiotu umowy obejmuje — Apteki w
lokalizacji: Magazyn Apteki Szpitalnej - ul. Przybyszewskiego 49, ul. Grunwaldzka 16/18

1.2.4. Description of the procurement
Darbopoetinum Alfa - pakiet sktada sie z 1 pozycji

11.2.5. Award criteria
Criteria below
Price

11.2.6. Estimated value

1.2.7. Duration of the contract, framework agreement or dynamic purchasing system
Duration in months: 12
This contract is subject to renewal: no

11.2.10. Information about variants
Variants will be accepted: no

1.2.11. Information about options
Options: no

1.2.13. Information about European Union funds
The procurement is related to a project and/or programme financed by European Union funds:
no

11.2.14. Additional information
I.2. Description

1.2.1. Title
Zakup i dostawa produktow leczniczych - Epoetinum Alfa ; Darbopoetinum Alfa ; Methoxy
polyethylene glycol-epoetin beta
Lot No: 3

1.2.2. Additional CPV code(s)
33600000 Pharmaceutical products

1.2.3. Place of performance
NUTS code: PL415 Miasto Poznan
Main site or place of performance: Miejsce dostawy przedmiotu umowy obejmuje — Apteki w
lokalizacji: Magazyn Apteki Szpitalnej - ul. Przybyszewskiego 49, ul. Grunwaldzka 16/18

1.2.4. Description of the procurement
Methoxy polyethylene glycolepoetin beta - pakiet sktada sie z 1 pozycji

I1.2.5. Award criteria
Criteria below
Price

11.2.6. Estimated value
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1.2.7. Duration of the contract, framework agreement or dynamic purchasing system
Duration in months: 12
This contract is subject to renewal: no

1.2.10. Information about variants
Variants will be accepted: no

1.2.11. Information about options
Options: no

1.2.13. Information about European Union funds
The procurement is related to a project and/or programme financed by European Union funds:
no

11.2.14. Additional information
Section lll: Legal, economic, financial and technical information

lll.1. Conditions for participation

ll.1.1. Suitability to pursue the professional activity, including requirements relating to
enrolment on professional or trade registers
List and brief description of conditions:
Wykaz i krotki opis warunkow:
a) uprawnien do prowadzenia okre$lonej dziatalno$ci gospodarczej: tj. posiada zezwolenie na
prowadzenie hurtowni farmaceutycznej, sktadu celnego lub sktadu konsygnacyjnego wydane
na podstawie art. 72 i art. 74 ustawy z dnia
06 wrzesnia 2001 r. Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. U. 2021 r. poz. 1977 ze zm.), zezwolenie
na obrot produktami leczniczymi na terenie RP lub inny dokument upowazniajgcy Wykonawce
do obrotu i sprzedazy produktéw leczniczych w tym dokumenty réwnowazne obowigzujgce na
terenie Panstw cztonkéw UE i EOG (dotyczy produktéw leczniczych). W przypadku
zaoferowania produktéw leczniczych posiadajgcych w swoim skfadzie substancje
psychotropowe i/lub prekursory — pozwolenie na obrét substancjami psychotropowymi. W
przypadku, gdy Wykonawca jest wytworcg produktu leczniczego wymagane jest posiadanie
zezwolenia Gtéwnego Inspektora Farmaceutycznego na wytwarzanie. W przypadku
Wykonawcy prowadzgcego sktad konsygnacyjny wymagane jest wazne zezwolenie na
prowadzenie sktadu zawierajgce uprawnienia przyznane przez Gtéwnego Inspektora
Farmaceutycznego w zakresie obrotu produktami leczniczymi.

lll.1.2. Economic and financial standing
List and brief description of selection criteria:
kryteria kwalifikacji zgodnie z dokumentami zamowienia

ll.1.3. Technical and professional ability
List and brief description of selection criteria:
kryteria kwalifikacji zgodnie z dokumentami zamowienia

lll.2. Conditions related to the contract

lll.2.2. Contract performance conditions
Szczegotowe warunki realaizacji umowy Zamawiajacy okreslit w Tomie Il SWZ - wzér umowy

Section IV: Procedure
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IV.1. Description

IV.1.1. Type of procedure
Open procedure

IV.1.3. Information about a framework agreement or a dynamic purchasing system

IV.1.8. Information about the Government Procurement Agreement (GPA)
The procurement is covered by the Government Procurement Agreement: no

IV.2. Administrative information

IV.2.2. Time limit for receipt of tenders or requests to participate
Date: 12/01/2023 Local time: 11:00

IV.2.3. Estimated date of dispatch of invitations to tender or to participate to selected
candidates

IV.2.4. Languages in which tenders or requests to participate may be submitted
Polish

IV.2.6. Minimum time frame during which the tenderer must maintain the tender
Tender must be valid until: 11/03/2023

IV.2.7. Conditions for opening of tenders
Date: 12/01/2023 Local time: 11:00
Place:
https://skhs.eb2b.com.pl

Section VI: Complementary information

VI1.1. Information about recurrence
This is a recurrent procurement: no

VI.2. Information about electronic workflows
Electronic ordering will be used
Electronic invoicing will be accepted
Electronic payment will be used

VL.3. Additional information
1Zamawiajgcy wezwie Wykonawce, ktorego oferta zostata oceniona jako najkorzystniejsza, do
ztozenia w wyznaczonym terminie, nie krétszym niz 10 dni od dnia wezwania, aktualnych na
dzien ztozenia, o$wiadczenia i podmiotowych srodkéw dowodowych:
a) formularz Jednolitego Europejskiego Dokumentu Zaméwienia (JEDZ/ESPD) zawierajacy
aktualne na dzien skfadania ofert oSwiadczenie wykonawcy stanowigce wstepne
potwierdzenie spetniania warunkow udziatu w postepowaniu oraz braku podstaw wykluczenia.
b) odpis lub informacja z Krajowego Rejestru Sgdowego lub z Centralnej Ewidencji i Informacji
o Dziatalnosci Gospodarczej w zakresie okreslonym w art. 109 ust. 1 pkt 4 PZP,
sporzgdzonych nie wczes$niej niz 3 miesigce przed jej ztozeniem, jezeli odrebne przepisy
wymagajg wpisu do rejestru lub ewidencji;
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c) informacji z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie okreslonym w art. 108 ust. 1 pkt 12
PZP oraz art. 108 ust. 1 pkt 4 PZP — dotyczgcej orzeczenia zakazu ubiegania sie 0
zamowienie publiczne tytutem Srodka karnego, sporzgdzonej nie wczesniej niz 6 miesiecy
przed jej ztozeniem;

d) zaswiadczenia wiasciwego naczelnika urzedu skarbowego potwierdzajgcego, ze
wykonawca nie zalega z optacaniem podatkow i optat, w zakresie art. 109 ust. 1 pkt 1 PZP,
wystawionego nie wczesniej niz 3 miesigce przed jego ztozeniem,

a w przypadku zalegania z optacaniem podatkéw lub optat wraz z zaswiadczeniem
zamawiajgcy zada ztozenia dokumentdw potwierdzajgcych, ze odpowiednio przed uptywem
terminu sktadania ofert wykonawca dokonat ptatnosci naleznych podatkéw lub optat wraz z
odsetkami lub grzywnami lub zawart wigzgce porozumienie w sprawie spfat tych nalezno$ci;
e) zaswiadczenia albo innego dokumentu wtasciwej terenowej jednostki organizacyjnej
Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych lub wlasciwego oddziatu regionalnego lub wtasciwej
placéwki terenowej Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego potwierdzajgcego, ze
Wykonawca nie zalega z optacaniem sktadek na ubezpieczenia spoteczne i zdrowotne, w
zakresie

art. 109 ust. 1 pkt 1 PZP, wystawionego nie wczesniej niz 3 miesigce przed jego ztozeniem, a
w przypadku zalegania z optacaniem sktadek na ubezpieczenia spoteczne lub zdrowotne wraz
z zaswiadczeniem albo innym dokumentem, Zamawiajgcy zgda ztozenia dokumentow
potwierdzajgcych, ze odpowiednio przed uptywem terminu sktadania ofert, Wykonawca
dokonat ptatnosci naleznych sktadek na ubezpieczenia spoteczne lub zdrowotne wraz z
odsetkami lub grzywnami, lub zawart wigzgce porozumienie w sprawie sptat tych naleznosci
f) odwiadczenia wykonawcy o aktualno$ci informacji zawartych w odwiadczeniu, o ktérym
mowa w art. 125 ust. 1 PZP, w zakresie podstaw wykluczenia z postepowania wskazanych
przez Zamawiajgcego,

g) oswiadczenia wykonawcy, w zakresie art. 108 ust. 1 pkt 5 PZP, o braku przynaleznosci do
tej samej grupy kapitatowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie
konkurencji i konsumentéw (tj. Dz.U. z 2021 r. poz. 275 ze zm.),

z innym wykonawcg, ktory ztozyt odrebng oferte, oferte czesciowg lub wniosek o
dopuszczenie do udziatu w postepowaniu, albo oswiadczenia o przynaleznosci do tej samej
grupy kapitatowej wraz z dokumentami lub informacjami potwierdzajgcymi przygotowanie
oferty, oferty czesciowej lub wniosku o dopuszczenie do udziatu w postepowaniu niezaleznie
od innego wykonawcy nalezgcego do tej samej grupy kapitatowej;

h) wykazu wykonanych dostaw, a w przypadku swiadczen okresowych lub ciggtych rowniez
wykonywanych, w okresie ostatnich 3 lat przed uptywem terminu sktadania ofert, a jezeli okres
prowadzenia dziatalnosci jest krotszy — w tym okresie, wraz z podaniem ich wartosci,
przedmiotu, dat wykonania i podmiotéw, na rzecz ktérych dostawy zostaty wykonane, oraz
zatgczeniem dowodow okreslajgcych czy te dostawy zostaty wykonane lub sg wykonywane
nalezycie, przy czym dowodami, o ktérych mowa, sg referencje bgdz inne dokumenty
wystawione przez podmiot, na rzecz ktérego dostawy byly wykonywane, a w przypadku
Swiadczeh okresowych lub ciggtych sg wykonywane

VI1.4. Procedures for review

Vi.4.1. Review body
Official name: Krajowa Izba Odwotawcza
Postal address: ul. Postepu 17a
Town: Warszawa
Postal code: 02-676
Country: Poland

681942-2022 Page 6/7



E-mail: odwolania@uzp.gov.pl
Telephone: +48 224587801

Fax: +48 224587800

Internet address: http://www.uzp.gov.pl

V1.4.2. Body responsible for mediation procedures
Official name: Krajowa Izba Odwotawcza
Postal address: ul. Postepu 17a
Town: Warszawa
Postal code: 02-676
Country: Poland
E-mail: odwolania@uzp.gov.pl
Telephone: +48 224587801
Fax: +48 224587800
Internet address: http://www.uzp.gov.pl

V1.4.3. Review procedure
Precise information on deadline(s) for review procedures:
1. Odwotanie wnosi sie w terminie:
a) 10 dni od dnia przekazania informacji 0 czynnosci zamawiajgcego stanowigcej podstawe
jego wniesienia, jezeli informacja zostata przekazana przy uzyciu srodkéw komunikacji
elektronicznej;
b) 15 dni od dnia przekazania informacji o czynnosci zamawiajgcego stanowigcej podstawe
jego wniesienia, jezeli informacja zostata przekazana w sposéb inny niz okreslony w pkt a).
2. Odwotanie wobec tresci ogtoszenia wszczynajgcego postepowanie o udzielenie
zamowienia lub wobec tresci dokumentéw zamdwienia wnosi sie w terminie 10 dni od dnia
publikacji ogtoszenia w Dzienniku Urzedowym UE lub zamieszczenia dokumentow
zamowienia na stronie internetowe;.
3. Odwotanie w przypadkach innych niz okreslone wyzej wnosi sie w terminie 10 dni od dnia,
w ktérym powzieto
lub przy zachowaniu nalezytej starannosci mozna byto powzigé wiadomosc¢ o okolicznosciach
stanowigcych podstawe jego wniesienia, w przypadku zaméwien, ktérych warto$¢ jest rowna
albo przekracza progi unijne;

Vi.4.4. Service from which information about the review procedure may be obtained
Official name: Krajowa Izba Odwotawcza
Postal address: ul. Postepu 17a
Town: Warszawa
Postal code: 02-676
Country: Poland
E-mail: odwolania@uzp.gov.pl
Telephone: +48 224587801
Fax: +48 224587800
Internet address: www.uzp.gov.pl

VL.5. Date of dispatch of this notice
02/12/2022
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