
ПОВІДОМЛЕННЯ
про намір укласти договір про закупівлю

UA-2025-05-30-008995-a

Найменування замовника: ОБЛАСНЕ КОМУНАЛЬНЕ НЕКОМЕРЦІЙНЕ
ПІДПРИЄМСТВО "ЧЕРНІВЕЦЬКИЙ ОБЛАСНИЙ
ГОСПІТАЛЬ ВЕТЕРАНІВ ВІЙНИ"

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

Ідентифікаційний код замовника в
ЄДР:

43287790

Місцезнаходження замовника: 58023, Україна, Чернівецька область, м. Чернівці,
вул. Фастівська, буд. 20

Вид предмета закупівлі: Товари

Назва предмета закупівлі: Лікарські засоби

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

Декскетопрофен
Розчин для ін’єкцій, 50
мг/2мл по 2 мл в
ампулах

ДК 021:2015:
33632100-0 —
Протизапальні та
протиревматичні
засоби
МНН: Dexketoprofen
АТХ: M01AE17

200 ампула 58023, Україна,
Чернівецька
область, м.
Чернівці,, вул.
Фастівська, 20

до 31 грудня
2025

Кеторолаку
трометаміну 15 мг,
пітофенону
гідрохлориду 5 мг,
фенпіверинію броміду
0,05 мг Розчин для
ін’єкцій, по 2 мл в
ампулах

ДК 021:2015:
33632100-0 —
Протизапальні та
протиревматичні
засоби
МНН: Pitofenone and
analgesics
АТХ: N02BB52

400 ампула 58023, Україна,
Чернівецька
область, м.
Чернівці,, вул.
Фастівська, 20

до 31 грудня
2025



Прегабалін
(Pregabalin) Капсули
по 75 мг

ДК 021:2015:
33661600-7 —
Психоаналептичні
засоби
МНН: Pregabalin
АТХ: N03AX16

4200
капсула

58023, Україна,
Чернівецька
область, м.
Чернівці,, вул.
Фастівська, 20

до 31 грудня
2025

Сорбітолу 60,0 мг,
натрію (S)-лактату
розчину (у
перерахунку на 100 %
речовину) 19,0 мг,
натрію хлориду 6,0 мг,
кальцію хлориду
дигідрату (у
перерахунку на
кальцію хлорид) 0,1 мг,
калію хлориду 0,3 мг,
магнію хлориду
гексагідрату (у
перерахунку на магнію
хлорид) 0,2
мг(Electrolytes in
combination with other
drugs) Розчин для
інфузій, у флаконі 200
мл

ДК 021:2015:
33692510-5 — Рідини
для
внутрішньовенного
введення
МНН: Electrolytes in
combination with other
drugs
АТХ: B05BB04

96 флакон 58023, Україна,
Чернівецька
область, м.
Чернівці,, вул.
Фастівська, 20

до 31 грудня
2025

Умови оплати договору (порядок здійснення розрахунків):

Подія Опис Тип оплати Період,
(днів)

Тип днів Розмір
оплати,
(%)

Дата
подання
заявки

Постачальник здійснює
поставку товару відповідно
до замовлення Замовника,
що оформлюється заявкою та
надаються Постачальнику за
2 дні до дати відвантаження
товару.

Повторювана
поставка

2 Календарні 100

Поставка
товару

Розрахунки за поставлений
товар здійснюються на
підставі пред’явленої
видаткової накладної на
оплату (за фактом поставки
товару) протягом 30
календарних днів з дня його
надходження.

Пiсляоплата 30 Календарні 100

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

ПРИВАТНЕ АКЦІОНЕРНЕ ТОВАРИСТВО
"ФАРМАЦЕВТИЧНА ФІРМА "ДАРНИЦЯ"



Ціна тендерної
пропозиції/пропозиції:

45 239,60 UAH з ПДВ

Джерело фінансування закупівлі:

Джерело фінансування закупівлі Опис Сума

Власний бюджет (кошти від господарської діяльності підприємства) 101271.36 UAH


