
ФОРМА РІЧНОГО ПЛАНУ ЗАКУПІВЕЛЬ
на 2021 рік

Інформація про план

UA-P-2021-02-15-000482-b - 9c65a0233d284bf98b1cbaa73acd3935

1. Найменування плану: ЄЗС ДК 021:2015 - 33690000-3 Лікарські засоби різні (Загальний білок
СпЛ 1000, Білірубін загальний СпЛ 250, Альбумін СпЛ 1000, Сечовина-кін.СпЛ (100х10),
Креатинін-кін.СпЛ 500, Глюкоза СпЛ (500х2), Аланінамінотрансфераза-кін.СпЛ (АЛТ-кін.СпЛ)
(500х2), Аспартатамінотрансфераза-кін.СпЛ (АСТ-кін СпЛ) (500х2), Холестерин СпЛ (500x2),
Тригліцериди СпЛ 100, Холестерин ЛПВЩ СпЛ 200, КАЛІБРАТОР ЛВЩ/ЛНЩ. Ліофілізована
людська сироватка на 1 мл (39901), Тимолова проба СпЛ 1000, Альфа-Амілаза-кін.СпЛ 100,
Лужна фосфатаза-кін.СпЛ (ЛФ-кін.СпЛ) 250, Сечова кислота СпЛ 100, Залізо СпЛ (100), ЗЗЗЗ
СпЛ 50, Магній СпЛ 100, Калій СпЛ 50, Натрій СпЛ 50, СРБ - латекс-тест, СРБ-турбі СпЛ 100,
СРБ TURBI Калібратор. Ліофілізована сироватка флакон для 1 мл (49031), АСО/СРБ/РФ
Контроль. Високий рівень. Ліоф. для 1 мл (49022), АСО/СРБ/РФ Контроль.Низький рівень. Ліоф.
для 1 мл (49012), ПЧ-тест з рідким реагентом (100 визн), АПТЧ-тест рідкий (100 визн),
Фібриноген-тест з рідким реагентом (100 визн), Гама-ГлютамілТрансфераза-кін.СпЛ (Гама-ГТ-
кін.СпЛ) 100, Лактатдегідрогеназа-кін.СпЛ (ЛДГ-кін.СпЛ) 100, Тест на виявлення антитіл до
ВІЛ1/2 (HIV), W006-C, Плазма-контроль Клот Н, 4 параметри, Плазма-контроль Клот П, 4
параметри, Тромбопластин, RPR-carbon-тест 500, Моноклональний реагент анти-A для
визначення груп крові людини за системою АВ0 (1х10 мл), Моноклональний реагент анти-B
для визначення груп крові людини за системою АВ0 (1х10 мл), Моноклональний реагент анти-
D Cупер для визначення груп крові людини за системою Rhesus (1х10 мл), Антиглобулінова
сироватка - АГС (1х3 мл), Набір №1 Стандартні еритроцити для визначення груп крові людини
за системами AB0, Rhesus, Тест для виявлення Гепатиту B (HBsAg), W003-C, Тест для
виявлення Гепатиту С (HCV), W005-C, Тест для виявлення прихованої крові в калі, W030-C,
ЕНТЕРОтест 24, ІНДОЛтест, ОКСІтест, Матеріал контролю гематологічний атестований багато
параметричний Para 12 Extend N (2,5 мл/фл), Матеріал контролю гематологічний атестований
багато параметричний Para 12 Extend H (2,5 мл/фл), Матеріал контролю гематологічний
атестований багато параметричний Para 12 Extend L (2,5 мл/фл), Гемоглобін СпЛ 400,
Забарвлення за Грамом - Ф СпЛ, ЛЕЙКОДІФ 200, Розчин люголя-1000: Розчин Люголя: 1х1000
мл (МБ 03.3-07), RTC-фарб СпЛ, Смуги індикаторні Стерилан 132/20, Смуги індикаторні
Стерилан 180/60, Смужки індикаторні Ацетонтест №50, Смужки індикаторні рН-тест №50,
Смужки індикаторні Глюкотест №100, Білок в сечі та лікворі СпЛ 100, Делатест, Азопирамовая
проба, ДекаФАН Лаура)

2. Сума: 680 000.00 UAH

3. Статус: Оголошено тендер

4. Опубліковано: 15.02.2021 10:18



Інформація про замовника

5. Найменування: КОМУНАЛЬНЕ НЕКОМЕРЦІЙНЕ ПІДПРИЄМСТВО "ІВАНО-ФРАНКІВСЬКИЙ
ОБЛАСНИЙ ПЕРИНАТАЛЬНИЙ ЦЕНТР ІВАНО-ФРАНКІВСЬКОЇ ОБЛАСНОЇ РАДИ"

6. Код згідно з ЄДРПОУ: 24687786

7. Місцезнаходження: 76018, Україна, Івано-Франківська область, Івано-Франківськ, ВУЛИЦЯ
ЧОРНОВОЛА, будинок 49

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

Інформація про предмет закупівлі

9. Конкретна назва предмета закупівлі:

10. Коди відповідних класифікаторів предмета закупівлі:

ДК 021:2015: 33690000-3 Лікарські засоби різні

11. Код згідно з КЕКВ:

КЕКВ: 2220 Медикаменти та перев'язувальні матеріали

12. Розмір бюджетного призначення за кошторисом або очікувана вартість предмета
закупівлі: 680 000.00 UAH

Джерело фінансування закупівлі Опис Сума

Власний бюджет (кошти від господарської діяльності
підприємства) 680 000.00 UAH

13. Процедура закупівлі: Відкриті торги

14. Орієнтовний початок проведення процедури закупівлі: Лютий 2021


