
ПОВІДОМЛЕННЯ
про намір укласти договір про закупівлю

UA-2023-02-07-016689-a

Найменування замовника: КОМУНАЛЬНЕ НЕКОМЕРЦІЙНЕ ПІДПРИЄМСТВО
"КАМ'ЯНЕЦЬ-ПОДІЛЬСЬКА МІСЬКА ЛІКАРНЯ"
КАМ'ЯНЕЦЬ-ПОДІЛЬСЬКОЇ МІСЬКОЇ РАДИ

Категорія замовника: Юридична особа, яка забезпечує потреби держави
або територіальної громади

Ідентифікаційний код замовника в
ЄДР:

02004806

Місцезнаходження замовника: 32302, Україна, Хмельницька область, м. Кам’янець-
Подільський, вул. Мазепи Івана, буд. 31

Вид предмета закупівлі: Товари

Назва предмета закупівлі: код ДК 021:2015 – 33120000-7 – Системи реєстрації
медичної інформації та дослідне обладнання (коди
НК 024:2019: 54010 - Тропонін I IVD, набір,
флюоресцентний імуноаналіз; 61389 - D-димер ІВД,
набір, імунофлюоресцентний аналіз; 54313 -
Прокальцитонін IVD, набір, імунофлюоресцентнний
аналіз)

Код за Єдиним закупівельним
словником:

ДК 021:2015:33120000-7: Системи реєстрації
медичної інформації та дослідне обладнання

Назва
номенклатурної
позиції
предмета
закупівлі

Код згідно з Єдиним
закупівельним
словником, що
найбільше відповідає
назві
номенклатурної
позиції предмета
закупівлі

Кількість
товарів
або обсяг
виконання
робіт чи
надання
послуг

Місце поставки
товарів або місце
виконання робіт чи
надання послуг

Строк
поставки
товарів,
виконання
робіт чи
надання
послуг

Тест-система для
кількісної
експрес
діагностики
Тропоніну І

ДК 021:2015:
33124110-9 —
Діагностичні системи
НК 024:2019: 54010 —
Тропонін I IVD, набір,
флюоресцентний
імуноаналіз

25
упаковка

32300, Україна,
Хмельницька область,
м.Кам’янець-Подільський,
вул. Івана Мазепи, 31

до 31
грудня
2023

Тест-система для
кількісної
експрес
діагностики D-
дімеру

ДК 021:2015:
33124110-9 —
Діагностичні системи
НК 024:2019: 61389 —
D-димер ІВД, набір,
імунофлюоресцентний
аналіз

20
упаковка

32300, Україна,
Хмельницька область,
м.Кам’янець-Подільський,
вул. Івана Мазепи, 31

до 31
грудня
2023



Тест-система для
кількісної
експрес
діагностики
Прокальцитоніну

ДК 021:2015:
33124110-9 —
Діагностичні системи
НК 024:2019: 54313 —
Прокальцитонін IVD,
набір,
імунофлюоресцентнний
аналіз

15
упаковка

32300, Україна,
Хмельницька область,
м.Кам’янець-Подільський,
вул. Івана Мазепи, 31

до 31
грудня
2023

Умови оплати договору (порядок здійснення розрахунків):

Подія Опис Тип оплати Період, (днів) Тип днів Розмір оплати,
(%)

Поставка товару Пiсляоплата 10 Календарні 100

Найменування переможця
процедури закупівлі/спрощеної
закупівлі (для юридичної особи) або
прізвище, ім’я, по батькові (за
наявності) (для фізичної особи):

ТОВ "ПРОВІДЕНС МЕДІКА"

Ціна тендерної
пропозиції/пропозиції:

262 250,00 UAH з ПДВ

Джерело фінансування закупівлі:

Джерело фінансування закупівлі Опис Сума

Інше Кошти НСЗУ 265000 UAH


