
ФОРМА РІЧНОГО ПЛАНУ ЗАКУПІВЕЛЬ
на 2021 рік

Інформація про план

UA-P-2021-06-25-002137-b - e569a93ec4a34980afa1d4ee3251a77e

1. Найменування плану: Лікарські засоби

2. Сума: 3 442 602.50 UAH

3. Статус: Оголошено тендер

4. Опубліковано: 25.06.2021 20:38

Інформація про замовника

5. Найменування: Комунальне некомерційне підприємство "Ужгородський міський пологовий
будинок" Ужгородської міської ради

6. Код згідно з ЄДРПОУ: 38802040

7. Місцезнаходження: 88000, Україна, Закарпатська область, місто Ужгород, вул. Грибоєдова,
20 Б

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

Інформація про предмет закупівлі

9. Конкретна назва предмета закупівлі: Розчин метоклопроміда 0.5% 2мл N 10,
(Metoclopramide), Адреналін 1,8 мг/мл 1мл №10 , Epinephrine, Розчин дібазолу 1 % - 1 мл № 10,
Combinations excl. Psycholeptics, Аспаркам р-н д/ін. амп. 20мл №10, (Magnesium (different salts in
combination)), Розчин етамзілату 12.5% 2мл N 10, (Etamsylate), Розчин рібоксину 20 мг/мл -
5,0мл №5, (Inosine), Розчин глутаргіну 4% - 5,0 мл № 10, Arginine glutamate, Тахібен 25 мг - 5,0
мг № 5, Мезатон амп. 1% 1 мл № 10, (Phenylephrine), Пабал розчин для ін'єкцій 100 мкг/мл
ампули 1 мл №5, (Carbetocin), Аскорбінова кислота розч. д/ін. 5% амп. 2мл №10* _%*%, (Ascorbic
acid (vit C)), Супрастин розч д/ін 20мг амп 1мл №5, (Chloropyramine), Атракуріум-Ново розчин
д/ін. 10 мг/мл по 5 мл №5 у флаконах, Розчин глюкози моногідрат 40 % 20 мл № 10, (Glucose),
Резонатив Антирезус Rho (D) розчин д/введ. в/м по 1 мл 625МЕ/мл (1 доза), Аміцил, Ліофілізат
для розчину для ін`єкцій по 0,5 г у флаконах, (Amikacin), Ампісульбін®, порошок для розчину
для ін'єкцій 1.5 г в/в. в/м, Дексаметазон ін. 0.4% 1мл N 10, (Dexamethasone), Бетаспан р-н д/ін. 4
мг/мл 1,0 № 5, (Betamethasone), Окситоцин р-н л/ин. 5МЕ 1мл N 10, (Oxytocin), Димедрол р-н
д/ін. 1% 1мл N 10, (Diphenhydramine), Лідокаіну г/х 2% 2мл № 10, (Lidocaine), Дротаверин р-н
д/ін. 20мг/мл № 5, (Drotaverine), Папаверин р-н д/ін. 20мг/мл амп. 2мл №10, (Papaverine),



Фуросемід розчин д/ін. 10 мг/мл по 2 мл в амп. №10, (Furosemide), Гепарин розчин д/ін., 5000
од/мл по 5 мл у флак. №1, Кедол розчин для ін’єкцій, 50 мг/ 2 мл по 2 мл в ампулах № 5,
Дексалгін розчин для ін'єкцій, 50 мг/ 2 мл по 2 мл в ампулах № 5, Атропін розчин для ін'єкцій, 1
мг/мл по 1 мл в ампулі № 10, Тобраміцин , краплі очні, 0,3 % по 5 мл у флаконах-крапельницях
№ 1, (Tobramycin), Біовен моно. Розчин для ін’єкцій по 50мл у пляшках №1, Аміновен Інфант
10% р-н д/інф. 100мл, Дофамін концентрат для р-ну д/інф. 40мг/мл 5мл в амп. №10, Кальція
хлорид 100 мг/мл 5 мл № 10, Альбунорм 200 Г/Л розчин для інфузій, 200 г/л по 100 мл у
пляшках № 1, Albumin, Мепенам порошок для розчину для ін'єкцій по 0,5 г у флаконах № 1,
(Meropenem), Азимед Порошок для оральної суспензії, 100 мг/5 мл по 20 мл суспензії разом з
калібровочним шприцом і мірною ложечкою в пачці, Солу-корфеф 100 мг у флаконах,
Контрівен 10000 ОД в ампулах по 1 мл № 10, Верапаміл розчин д/ін., 2,5 мг/мл по 2 мл в амп.
№10, Хумодар® р100р розчин д/ін., 100 мо/мл по 10 мл у флак. №1, Прозерін 0,5 мг/мл в
ампулах по 1 мл № 10, Іміфорс пор.д/р-на д/ін. 500мг/500мг фл.№1*, (Imipenem and enzyme
inhibitor), Сурванта, суспензія для інтратрахеального введення 25 мг*/мл, по 4 мл у скляному
флаконі з маркуванням українською мовою; по 1 флаконі в картонній коробці, Куросурф
суспензія для ендотрахеального введення, 80 мг/мл по 1,5 мл у флаконі; по 1 флакону у
картонній коробці з маркуванням українською та англійською мовами, Лазолекс амп. 7.5мг/мл
2,0 № 10, Дипірідамол розчин для ін'єкцій 0,5 %, по 2 мл в ампулі № 5, Фленокс р-н для ін 4000
анти-Ха МО/мл 0,4 шприц №10, Канаміцин Порошок для розчину для ін`єкцій по 1,0 г № 1у фл.,
Кейвер розчин для ін’єкцій, 50 мг/ 2 мл по 2 мл в ампулах № 5, Декасан розчин, 0,2 мг/мл по
200 мл, Нифедипін табл. п/о 0.01г N50, Лоспірин 75 мг таблетки № 120, Формадипін 2% р-н 25
мл, Тіотріазолін 25 мг/мл по 4 мл № 10, Сорбіфер дуролес таблетки по 320 мг/60 мг №30,
Гемотран 500 мг таблетки № 30, Пульмікорт 0,25 мл № 20, Епобіокрин 1000 МЕ № 5, Оксолінова
мазь 0,25 % 10 г, Розчин преднізолону 4 мг/мл 1,0 мл № 5, (Prednisolone), Дитилін 2% 5 мл № 10,
Suxamethonium, Дипрофол 1% 20 мл № 5, Propofol, Пейона розчин для інфузій та оральний
20мг\.мл по 1мл№10, Канавіт (фітоменадіон 10мг/мл 5 ампул по1 мл., Гентаміцин 40мг/мл 2,0
№10

10. Коди відповідних класифікаторів предмета закупівлі:

ДК 021:2015: 33600000-6 Фармацевтична продукція

11. Код згідно з КЕКВ:

КЕКВ: 2220 Медикаменти та перев'язувальні матеріали

12. Розмір бюджетного призначення за кошторисом або очікувана вартість предмета
закупівлі: 3 442 602.50 UAH

Джерело фінансування закупівлі Опис Сума

Інше Кошти НСЗУ 3 442 602.50 UAH

13. Процедура закупівлі: Відкриті торги

14. Орієнтовний початок проведення процедури закупівлі: Червень 2021


