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OGLOSZENIE DODATKOWYCH INFORMACJI, INFORMACJE O NIEKOMPLETNEJ
PROCEDURZE LUB SPROSTOWANIE

Uwaga: Jezeli sprostowanie lub dodanie informacji prowadzi do znaczacej zmiany warunkéw okreslonych w
pierwotnym ogtoszeniu o zamowieniu, konieczne moze okazac sie przedtuzenie poczatkowo przewidzianych
termindéw ze wzgledu na zachowanie zasady réwnego traktowania oraz warunkéw konkurencyjnosci
zamoéwienia.

SEKCJA I: INSTYTUCJA ZAMAWIAJACA

I.1) Nazwa, adresy i punkty kontaktowe
Oficjalna nazwa:

Krajowy numer
identyfikacyjny: (jezeli

jest znany)

Adres pocztowy: ul. Tomaszowska 43

Miejscowosc¢: Nowe Miasto n. Pilicg Kod pocztowy: 26-420
Panstwo: PL

Punkt kontaktowy: Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej  Tel.: +48 605381002
Osoba do kontaktow: Jarostaw Raf

E-mail: raf@binar.com.pl Faks: +48 486740040

Adresy internetowe (jezeli dotyczy)

Ogodlny adres instytucji zamawiajgcej (URL): http://www.zoz-nowemiasto.net/

Adres profilu nabywcy (URL):

1.2) RODZAJ ZAMAWIAJACEGO
@ Instytucja zamawiajaca (w przypadku zaméwienia objetego przepisami dyrektywy 2004/18/WE)

O Podmiot zamawiajacy (w przypadku zamoéwienia objetego przepisami dyrektywy 2004/17/WE — Zamobwienia
sektorowe)
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SEKCJA IIl: PRZEDMIOT ZAMOWIENIA

II.1) OPIS

1.1.1) Nazwa nadana zaméwieniu przez instytucje zamawiajaca (podano w pierwotnym ogtoszeniu)
dostawa produktow farmaceutycznych lekéw réznych, antybiotykéw oraz ptynéw infuzyjnych

11.1.2) Krétki opis (podano w pierwotnym ogtoszeniu)
dostawa produktéw farmaceutycznych lekéw réznych, antybiotykéw oraz ptynéw infuzyjnych

11.1.3) Wspolny Stownik Zaméwien (CPV) (podano w pierwotnym ogfoszeniu)

Stownik gtéwny Stownik uzupetniajacy (jezeli dotyczy)
Gtéwny przedmiot 33600000
Dodatkowe przedmioty 33620000
33622000
33622200
33611000
33614000
33692500
33692100
33692700
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SEKCJA IV: PROCEDURA

IV.1) RODZAJ PROCEDURY

IV.1.1) Rodzaj procedury (podano w pierwotnym ogtoszeniu)
@ Otwarta

O Ograniczona

O Ograniczona przyspieszona

O Negocjacyjna

O Negocjacyjna przyspieszona

O Dialog konkurencyjny

IV.2) INFORMACJE ADMINISTRACYJNE

IV.2.1) Numer referencyjny nadany sprawie przez instytucje zamawiajaca /podmiot zamawiajacy (podano
w pierwotnym ogtoszeniu, o ile dotyczy)
ZP /12 /2011

IV.2.2) Dane referencyjne ogtoszenia w przypadku ogtoszen przestanych droga elektroniczng (jezeli sq
znane):

Pierwotne ogtoszenie przestane przez:
® SIMAP
O 0JS eSender

Login: ENOTICES_Nowemiasto

Dane referencyjne ogtoszenia: 2011-128202 (rok i numer dokumentu)

IV.2.3) Ogtoszenie, ktérego dotyczy niniejsza publikacja (jezeli dotyczy)

Numer ogtoszenia w Dz.U.: 2011/S z dnia (dd/mm/rrrr)
178-292307 16/09/2011

IV.2.4) Data wystania niniejszego ogloszenia:
14/09/2011 (dd/mm/rrrr)
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SEKCJA VI: INFORMACJE UZUPELNIAJACE

VI1.1) OGLOSZENIE DOTYCZY

(o ile ma zastosowanie; zaznaczy¢ tyle punktéw, ile jest to konieczne)

O Procedury niepetnej
O Sprostowania
@ Informacji dodatkowych

VI.2) INFORMACJE NA TEMAT NIEPELNEJ PROCEDURY UDZIELENIA ZAMOWIENIA
(o ile ma zastosowanie; zaznaczy¢ tyle punktéw, ile jest to konieczne)

O Zamodwienia nie udzielono.

O Postepowanie o udzielenie zamdwienia zostata przerwane.
O Postepowanie o udzielenie zaméwienia uznano za nieskuteczne.

O Zamowienie moze byé przedmiotem ponownej publikaciji.

V1.3) INFORMACJE DO POPRAWIENIA LUB DODANIA

(o ile dotyczy; nalezy okreslic miejsce, w ktérym tekst lub daty majg byc¢ zmienione lub dodane, prosze zawsze
podawac odpowiedni numer sekcji i akapitu pierwotnego ogfoszenia)

VI.3.1) Zmiana oryginalnej informacji lub publikacja w witrynie TED niezgodna z oryginalnymi

informacjami.

@® Zmiana oryginalnej informacji podanej przez instytucje zamawiajaca

O Publikacja w witrynie TED niezgodna z oryginalng informacja, przekazang przez instytucje zamawiajaca

O W obu przypadkach

VI.3.2) Ogtoszenie lub odpowiednia dokumentacja przetargowa

O W ogtoszeniu pierwotnym

O W odpowiedniej dokumentaciji przetargowej (wiecej informacji w odpowiedniej dokumentacji przetargowej)
® W obu przypadkach (wiecej informacji w odpowiedniej dokumentacji przetargowej)

V1.3.3) Tekst, ktory nalezy poprawi¢ w pierwotnym ogtoszeniu (jezeli dotyczy)

Miejsce, w ktérym znajduje sie
zmieniany tekst:

Zamiast:

Powinno by¢:

.1.1)

Wadium wynosi: 11 000 PLN dla
zadania Nr 1, 2 500 PLN dla
zadania Nr 2, 2 000 PLN dla
zadania Nr 3, 170

PLN dla zadania Nr 4, 100 PLN
dla zadania Nr 5, 1 000 PLN
dla zadania Nr 6, 1 000 PLN dla
zadaniaNr7, 3

800 PLN dla zadania Nr 8.

Wadium wynosi: 11 000 PLN dla
zadania Nr 1, 2 500 PLN dla
zadania Nr 2, 2 000 PLN dla
zadania Nr 3, 170

PLN dla zadania Nr 4, 100 PLN
dla zadania Nr 5, 1 000 PLN
dla zadania Nr 6, 1 000 PLN dla
zadaniaNr7, 3

800 PLN dla zadania Nr 8, 100
PLN dla zadania Nr 9

VI1.3.4) Daty, ktére nalezy poprawi¢ w pierwotnym ogtoszeniu (jezeli dotyczy)

Miejsce, w ktérym znajdujq sie
zmieniane daty:

Zamiast:

Powinno by¢:

(dd/mm/rrrr) (gg:mm)

(dd/mm/rrrr) (gg:mm)
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VI1.3.5) Adresy i punkty kontaktowe, ktére nalezy poprawié (jezeli dotyczy)

Miejsce, w ktérym znajduje sie zmieniany tekst:

Oficjalna nazwa:

Adres pocztowy:

Miejscowos¢: Kod
pocztowy:

Panstwo:

Punkt Tel.:

kontaktowy:

Osoba do

kontaktow:

E-mail: Faks:

Adresy internetowe (jeZeli dotyczy)

Ogodlny adres instytucji zamawiajgcej (URL):

Adres profilu nabywcy (URL):

V1.3.6) Tekst, ktory nalezy doda¢ do pierwotnego ogtoszenia (jezeli dotyczy)

Miejsce, w ktérym nalezy dodac tekst Tekst do dodania

V1.4) INNE DODATKOWE INFORMACJE (jezeli dotyczy)

zostaje dfodany zatgcznik B dla czesci Nr 9

ZALACZNIK B (9)

INFORMACJE O CZESCIACH ZAMOWIENIA

CZESC nr 9 NAZWA dostawa produktéw farmaceutycznych lekéw réznych, antybiotykéw oraz ptynéw
infuzyjnych

1) KROTKI OPIS

leki rézne VI

2) WSPOLNY SLOWNIK ZAMOWIEN (CPV)

Stownik gtéwny Stownik uzupetniajacy (jezeli dotyczy)

Gtéwny przedmiot 33600000

3) WIELKOSC LUB ZAKRES

Jezeli jest znana, szacunkowa warto$¢ bez VAT (poda¢ wytacznie dane
liczbowe):

Waluta:

LUB Zakres: miedzy a Waluta:

4) WSKAZANIE INNEJ DATY ROZPOCZECIA PROCEDURY UDZIELANIA ZAMOWIENIA I/LUB CZASU
TRWANIA ZAMOWIENIA (jezeli dotyczy)

Okres w miesigcach: 12 lub dniach: (od udzielenia zaméwienia)

LUB

Rozpoczecie

(dd/mm/rrrr)

Zakonczenie (dd/mm/rrrr)

5) INFORMACJE DODATKOWE NA TEMAT CZESCI ZAMOWIENIA

VI1.5) DATA WYSLANIA NINIEJSZEGO OGLOSZENIA:
Data wystania automatycznie sie zaktualizuje, kiedy ogfoszenie zostanie wystane do publikacji
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