
ПОВІДОМЛЕННЯ
про намір укласти договір про закупівлю

UA-2024-03-29-004265-a

Найменування замовника: Комунальне некомерційне підприємство "Другий
Черкаський міський центр первинної медико-
санітарної допомоги"

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

Ідентифікаційний код замовника в
ЄДР:

02004982

Місцезнаходження замовника: 18005, Україна, Черкаська область, Черкаси, вулиця
В'ячеслава Чорновола, будинок 1

Вид предмета закупівлі: Товари

Назва предмета закупівлі: Код згідно ДК 021:2015 "Єдиний закупівельний
словник" - 33690000-3 Лікарські засоби різні
(33696500-0 лабораторні реактиви): Набір для
визначення глюкози- Ф НР009.02 ( НК
024:2023:53301 Глюкоза IVD (діагностика in vitro),
набір, ферментний спектрофотометричний аналіз);
Набір для визначення холестерину- Ф НР026.02 (НК
024:2023:53359 Загальний холестерин IVD
(діагностика in vitro), набір, ферментний
спектрофотометричний аналіз); Набір для
визначення гемоглобіну НР008.01 (НК 024:2023:
55872 - Загальний гемоглобін IVD, набір,
спектрофотометричний аналіз); Барвник- фіксатор
еозин метиленовий синій за Май-Грюнвальдом (НК
024:2023:42959 Барвник Май-Грюнвальда, IVD
(діагностика in vitro)); Фарба азур еозин по
Романовському (НК 024:2023:44946 Фарбування за
Романовським, IVD (діагностика in vitro), набір);
Контрольна сироватка норма (НК 024:2023:47869 —
Множинні аналіти клінічної хімії IVD (діагностика in
vitro), контрольний матеріал)

Код за Єдиним закупівельним
словником:

ДК 021:2015:33600000-6: Фармацевтична продукція

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



Набір для
визначення
глюкози- Ф
НР009.02
(200мл/200 макс
визнач)

ДК 021:2015: 33696500-0
— Лабораторні реактиви
НК 024:2023: 53301 —
Глюкоза IVD (діагностика
in vitro), набір,
ферментний
спектрофотометричний
аналіз

40 набір 18005,
Україна,
Черкаська
область,
Черкаси,
вулиця
В'ячеслава
Чорновола,
будинок 1

до 31 грудня
2024

Набір для
визначення
холестерину- Ф
НР026.02
(200мл/200 макс
визнач)

ДК 021:2015: 33696500-0
— Лабораторні реактиви
НК 024:2023: 53359 —
Загальний холестерин IVD
(діагностика in vitro),
набір, ферментний
спектрофотометричний
аналіз

35 набір 18005,
Україна,
Черкаська
область,
Черкаси,
вулиця
В'ячеслава
Чорновола,
будинок 1

до 31 грудня
2024

Набір для
визначення
гемоглобіну
НР008.01
(2000мл/800 макс
визнач)

ДК 021:2015: 33696500-0
— Лабораторні реактиви
НК 024:2023: 55872 —
Загальний гемоглобін IVD
(діагностика in vitro),
набір,
спектрофотометричний
аналіз

2 набір 18005,
Україна,
Черкаська
область,
Черкаси,
вулиця
В'ячеслава
Чорновола,
будинок 1

до 31 грудня
2024

Барвник- фіксатор
еозин метиленовий
синій за Май-
Грюнвальдом

ДК 021:2015: 33696500-0
— Лабораторні реактиви
НК 024:2023: 42959 —
Барвник Май-Грюнвальда,
IVD (діагностика in vitro)

8 штука 18005,
Україна,
Черкаська
область,
Черкаси,
вулиця
В'ячеслава
Чорновола,
будинок 1

до 31 грудня
2024

Фарба азур еозин
по Романовському

ДК 021:2015: 33696500-0
— Лабораторні реактиви
НК 024:2023: 44946 —
Фарбування за
Романовським, IVD
(діагностика in vitro), набір

12 штука 18005,
Україна,
Черкаська
область,
Черкаси,
вулиця
В'ячеслава
Чорновола,
будинок 1

до 31 грудня
2024

Контрольна
сироватка норма

ДК 021:2015: 33696500-0
— Лабораторні реактиви
НК 024:2023: 47869 —
Множинні аналіти
клінічної хімії IVD
(діагностика in vitro),
контрольний матеріал

2 флакон 18005,
Україна,
Черкаська
область,
Черкаси,
вулиця
В'ячеслава
Чорновола,
будинок 1

до 31 грудня
2024



Умови оплати договору (порядок здійснення розрахунків):

Подія Опис Тип оплати Період,
(днів)

Тип днів Розмір
оплати,
(%)

Поставка
товару

Оплата за Товар
здійснюється протягом 15
(п’ятнадцять) календарних
днів від дня отримання
Товару Покупцем.

Пiсляоплата 15 Календарні 100

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

ФОП Майборода Вадим Іванович

Ціна тендерної
пропозиції/пропозиції:

58 541,00 UAH з ПДВ

Джерело фінансування закупівлі:

Джерело фінансування закупівлі Опис Сума

Інше кошти НСЗУ 61468 UAH


