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Z poważaniem, 
 
 
Agnieszka Gałenza 
Pełnomocnik 
 
 
Osoba do kontaktu w sprawie oferty: 
Agnieszka Gałenza – Kierownik Działu Przetargów 
Tel 695 106 996, fax (22) 209 7004, e-mail: agnieszka.galenza@sandoz.com 
 
Adres do korespondencji: 
Lek SA, Linia Szpitalna, ul. Domaniewska 50C, 02-672 Warszawa 
 



Załącznik nr 2 SWZ 

FORMULARZ OFERTOWY 

dla Szpitala Powiatowego w Zambrowie 
 

A. Dane Wykonawcy 

Nazwa albo imię i nazwisko 
Lek S.A. 

Siedziba albo miejsce zamieszkania i adres  
Ul. Podlipie 16 
95‐010 Stryków 

NIP, REGON, KRS  

NIP 7281341936 
KRS 0000061723 
REGON 471255608 

Adres poczty elektronicznej (e‐mail) do 
korespondencji z Zamawiającym 

przetargi.sandoz@sandoz.com 

Osoba upoważniona do reprezentacji Wykonawcy/ów 
i podpisująca ofertę (imię i nazwisko) 

Agnieszka Gałenza‐ Pełnomocnik 

B. Oferowany przedmiot zamówienia 
 
W odpowiedzi na publiczne ogłoszenie o zamówieniu, składam ofertę wykonania zamówienia 
publicznego prowadzonego w trybie: przetarg nieograniczony  
pn. Dostawa leków i preparatów leczniczych, zgodnie z wymogami Specyfikacji  Warunków 
Zamówienia (znak sprawy Szp.P.VI. 8/24). 
 
Oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia na niżej wymienionych warunkach: 
 

Nr 
części 

Cena oferty netto (PLN)  Podatek VAT (PLN) 
Cena za całość zamówienia 
wraz z podatkiem VAT (PLN) 

Termin realizacji w 
dniach (max 2 dni) 

17  131 445,80  10 515,66  141 961,46  1 dzień 

25  16 650,00  1 332,00  17 982,00  1 dzień 

 
 

C. Oświadczenia 
1) zapoznałem  się  ze  specyfikacją warunków  zamówienia, nie wnoszę do niej  zastrzeżeń  

oraz uzyskałem informacje niezbędne do przygotowania oferty, 
2) uważam się za związanego niniejszą ofertą przez czas wskazany w specyfikacji warunków 

zamówienia,  
3) w cenie oferty zostały wliczone wszelkie koszty związane z realizacją zamówienia. 

D. Zobowiązanie w przypadku przyznania zamówienia 
1) akceptuję proponowany przez zamawiającego projekt umowy,  
2) zobowiązuję  się  do  zawarcia  umowy  w  miejscu  i  terminie  wskazanym  przez 

zamawiającego  



E. Obowiązek podatkowy  
Oświadczam, że wybór mojej / naszej oferty:  
1) nie będzie prowadził do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego zgodnie  

z przepisami o podatku od towarów i usług, */** 
2) będzie  prowadził  do  powstania  u  zamawiającego  obowiązku  podatkowego  zgodnie  

z przepisami o podatku od towarów i usług, na następujące produkty:*/** 
…………………………………………………………………………………………………………………… 

*niepotrzebne skreślić 
** brak podania informacji zostanie uznany za brak powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego 
zgodnie z przepisami o podatku od towarów i usług 
F. Status wykonawcy: 
     Informuję, że jestem: 

mikroprzedsiębiorstwem*   
małym  przedsiębiorstwem* 
średnim  przedsiębiorstwem* 
dużym przedsiębiorstwem* 
prowadzę jednoosobową działalność  gospodarczą* 

 
*niepotrzebne skreślić 

G. Oświadczenie wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia  
Oświadczam,  że  przy  realizacji  zamówienia  poszczególni  członkowie  konsorcjum  będą 
wykonywali następującą część przedmiotu zamówienia: 

1) Lider konsorcjum (nazwa): ……………………….……………………………………………… 
2) Partner konsorcjum (nazwa): …………………………………………………………………….. 

 
wypełnić jeżeli dotyczy 
H.  Informuję,  że  zamierzamy powierzyć podwykonawcom wykonanie następujących  części 
zamówienia: 
a) wykonanie części dotyczącej .......................... podwykonawcy ….......................................... 

 

wypełnić jeżeli dotyczy 
I. Oświadczenie w zakresie wypełnienia obowiązków informacyjnych przewidzianych w art. 
13 lub art. 14 RODO  
Oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO 
wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w 
celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.* 
 
* w przypadku, gdy Wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niż bezpośrednio jego dotyczących lub zachodzi 
wyłączenie stosowania obowiązku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust.4 lub art. 14 ust. 5 RODO Wykonawca nie 
składa oświadczenia (usunięcie treści oświadczenia następuje np. przez jego wykreślenie). 

J. Oświadczenie dotyczące podanych informacji 
Oświadczam,  że wszystkie  informacje podane w powyższych oświadczeniach  są  aktualne  i 
zgodne  z  prawdą  oraz  zostały  przedstawione  z  pełną  świadomością  konsekwencji 
wprowadzenia zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji 
 
 
 
 
 



Lp. Nazwa międzynarodowa leku Dawka / wielkość jednostki 
miary

Jedn. 
miary

Ilość 
jedn. 
miary

Cena 
netto w 
zł za j. 
miary

Wartość netto 
w zł

Wartość 
brutto w zł Nazwa handlowa oferowanego leku

1. Diclofenac 75 mg * 20 tabl. op. 20 7,00 140,00 151,20 Diclac 75 Duo ret.tabl. 75 mg x 20
2. Diclofenac 150 mg * 20 tabl. op. 10 8,00 80,00 86,40 Diclac 150 Duo ret.tabl. 150 mg x 20
3. Diclofenac 100mg * 10 czop op. 20 1,80 36,00 38,88 Diclac 100 czopki 100 mg x 10
4. Ketoprofen 2,5% żel  a 100 g szt. 10 8,00 80,00 86,40 Ketonal 2,5% 100g żel
5. Ketoprofen inj. Iv/im 100mg/2ml *10amp op. 1000 12,00 12 000,00 12 960,00 Ketonal amp. 50 mg / 1 ml x 10 szt. po 2 ml
6. Pregabalin Tabl. 75mg*56 tabl. op. 70 1,00 70,00 75,60 Pregabalin Sandoz  75 mg x 56
7. Tizanidinum Tabl.4mg*30 tabl. op. 20 10,00 200,00 216,00 SIRDALUD 4MG X 30 TABL.
8. Tizanidinum Tabl.6mg*10kaps op. 5 23,00 115,00 124,20 SIRDALUD MR 6MG X 10 CAPS.
9. Acetylocysteina inj. 100mg/1ml  a3 ml *5amp. op. 250 50,00 12 500,00 13 500,00 Acetylcysteine Sandoz roztw.do inf.100mg/ml x5 amp/3 ml

10. Voriconazolum  Inj. 200 mg*1fiolka szt. 150 100,00 15 000,00 16 200,00 Voriconazole SANDOZ 200 mg x 1 fiolka
11. Clindamycin inj. 300mg/2ml * 5amp. op. 50 18,00 900,00 972,00 Klimicin amp. 300 mg / 2 ml x 5 szt.
12. Clindamycin 300mg * 16kaps. op. 50 10,80 540,00 583,20 Klimicin kapsułki 300 mg x 16 szt.
13. Amoxycillinum+ac.clavulanicum Inj.1,2g* fiolka szt. 800 5,60 4 480,00 4 838,40 Amoksiklav fiol. 1,2 g x 5 szt.
14. Amoxycillinum+ac.clavulanicum Inj.600mg* 1 fiolka szt. 1000 3,60 3 600,00 3 888,00 Amoksiklav fiol. 0.6 g x 5 szt.
15. Levofloxacinum 500 mg / 100 ml  

x 5 butelka stojąca z dwoma 
roztw.do.inf. (500mg/100ml) 

x 5 but.
op. 50

48,00 2 400,00 2 592,00 Levofloxacin SDZ 500 mg / 100 ml x 5

16. Levofloxacinum 500 mg / 100 ml x 
5 butelka stojąca z dwoma różnej 

 

roztw.do.inf. (500mg/100ml) 
x 5 but.

op. 300
48,00 14 400,00 15 552,00 Levofloxacin SDZ 500 mg / 100 ml x 5

17. Pantoprazolum inj. Iv. 40mg * 1 fiolka szt. 6 000 5,00 30 000,00 32 400,00 IPP 40 mg fiolki x 10
18. Amoxycillin   (Amotaks) 1g * 16 tabl. op. 80 5,00 400,00 432,00 Ospamox 1000 mg tabl.powl.x 16 szt.
19. Omeprazol 10mg * 14kaps. op. 20 11,99 239,80 258,98 Helicid Control 10 mg, kapsułki, 14 szt.
20. Omeprazol 40mg * 28kaps. op. 280 6,00 1 680,00 1 814,40 Ortanol 40 Plus 40 mg x 28 kaps.
21. Pantoprazolum 20mg*56 tabl. op. 350 2,00 700,00 756,00 IPP 20 tabletki dojelitowe 20 mg x 56
22. Pantoprazolum 40mg*56 tabl. op. 250 4,00 1 000,00 1 080,00 IPP 40 tabl. dojelitowe 40 mg x 56
23. Ketoprofen 100mg* 30 tabl. powl. op. 200 2,50 500,00 540,00 Ketonal forte tbl. 100mg x 30 szt.
24. Amoxycillinum+ac.clavulanicum 1000mg * 14 tabl. powl. op. 100 3,50 350,00 378,00 Amoksiklav tabletki 1000 mg x 14 szt.
25. Amoxycillinum+ac.clavulanicum 625mg*14 tabl. powl. op. 10 3,50 35,00 37,80 Amoksiklav tabletki 625 mg x 14 szt.

26. Vancomycin op. 1 fiol. (do podania 
dożylnego i doustnego) * inj. 1,0 g * 1 fiolka op. 1500 20,00 30 000,00 32 400,00 Edicin fiol.1000 mg x 1

Wartość pakietu ogółem: x x x X 131 445,80 141 961,46

Formularz asortymentowo-cenowy - Pakiet nr 17



Załącznik nr 3 SWZ

Lp. Nazwa międzynarodowa leku Dawka / wielkość 
jednostki miary Jedn. miary

Ilość 
jedn. 
miary

Cena 
netto w zł 
za j. miary

Wartość 
netto w zł

Wartość brutto 
w zł Nazwa handlowa oferowanego leku

1. Sugammadexum inj. 200mg/2ml * 
10fiol.

op. 50 333,00 16 650,00 17 982,00

SUGAMMADEX Sandoz 200MG/2ML x 10 fiolek
Wartość pakietu ogółem: x x x X 16 650,00 17 982,00

Formularz asortymentowo-cenowy - Pakiet nr 25



Załącznik nr 7 SWZ 
 
Wykonawca: 

Lek S.A. 
Ul. Podlipie 16 
95-010 Stryków 
(pełna nazwa/firma, adres, ) 

 
Oświadczenie wykonawcy  

dotyczące przesłanek wykluczenia z art. 5k rozporządzenia 833/2014 oraz art. 7 ust. 1 
ustawy o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspieraniu agresji na 

Ukrainę oraz służących ochronie bezpieczeństwa narodowego  
składane na podstawie art. 125 ust. 1 ustawy Pzp 

na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego znak sprawy Szp.P.VI.8/24: 
 

1. Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie  
art. 5k rozporządzenia Rady (UE) nr 833/2014 z dnia 31 lipca 2014 r. dotyczącego środków 
ograniczających w związku z działaniami Rosji destabilizującymi sytuację na Ukrainie 
(Dz. Urz. UE nr L 229 z 31.7.2014, str. 1), dalej: rozporządzenie 833/2014, w brzmieniu 
nadanym rozporządzeniem Rady (UE) 2022/576 w sprawie zmiany rozporządzenia (UE) nr 
833/2014 dotyczącego środków ograniczających w związku z działaniami Rosji 
destabilizującymi sytuację na Ukrainie (Dz. Urz. UE nr L 111 z 8.4.2022, str. 1), dalej: 
rozporządzenie 2022/576.1 

2. Oświadczam, że nie zachodzą w stosunku do mnie przesłanki wykluczenia z postępowania na 
podstawie art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczególnych rozwiązaniach w 
zakresie przeciwdziałania wspieraniu agresji na Ukrainę oraz służących ochronie 
bezpieczeństwa narodowego (Dz. U. poz. 835).2 

 

 
1 Zgodnie z treścią art. 5k ust. 1 rozporządzenia 833/2014 w brzmieniu nadanym rozporządzeniem 2022/576 zakazuje się 
udzielania lub dalszego wykonywania wszelkich zamówień publicznych lub koncesji objętych zakresem dyrektyw w sprawie 
zamówień publicznych, a także zakresem art. 10 ust. 1, 3, ust. 6 lit. a)–e), ust. 8, 9 i 10, art. 11, 12, 13 i 14 dyrektywy 2014/23/UE, 
art. 7 i 8, art. 10 lit. b)–f) i lit. h)–j) dyrektywy 2014/24/UE, art. 18, art. 21 lit. b)–e) i lit. g)–i), art. 29 i 30 dyrektywy 2014/25/UE oraz 
art. 13 lit. a)–d), lit. f)–h) i lit. j) dyrektywy 2009/81/WE na rzecz lub z udziałem: 

a) obywateli rosyjskich lub osób fizycznych lub prawnych, podmiotów lub organów z siedzibą w Rosji; 
b) osób prawnych, podmiotów lub organów, do których prawa własności bezpośrednio lub pośrednio w ponad 50 % 

należą do podmiotu, o którym mowa w lit. a) niniejszego ustępu; lub 
c) osób fizycznych lub prawnych, podmiotów lub organów działających w imieniu lub pod kierunkiem podmiotu, o którym 

mowa w lit. a) lub b) niniejszego ustępu, 
w tym podwykonawców, dostawców lub podmiotów, na których zdolności polega się w rozumieniu dyrektyw w sprawie zamówień 
publicznych, w przypadku gdy przypada na nich ponad 10 % wartości zamówienia. 
2 Zgodnie z treścią art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania 
wspieraniu agresji na Ukrainę oraz służących ochronie bezpieczeństwa narodowego,  z postępowania o udzielenie zamówienia 
publicznego lub konkursu prowadzonego na podstawie ustawy Pzp wyklucza się: 
1) wykonawcę oraz uczestnika konkursu wymienionego w wykazach określonych w rozporządzeniu 765/2006 i rozporządzeniu 
269/2014 albo wpisanego na listę na podstawie decyzji w sprawie wpisu na listę rozstrzygającej o zastosowaniu środka, o którym 
mowa w art. 1 pkt 3 ustawy; 
2) wykonawcę oraz uczestnika konkursu, którego beneficjentem rzeczywistym w rozumieniu ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o 
przeciwdziałaniu praniu pieniędzy oraz finansowaniu terroryzmu (Dz. U. z 2022 r. poz. 593 i 655) jest osoba wymieniona w 
wykazach określonych w rozporządzeniu 765/2006 i rozporządzeniu 269/2014 albo wpisana na listę lub będąca takim 
beneficjentem rzeczywistym od dnia 24 lutego 2022 r., o ile została wpisana na listę na podstawie decyzji w sprawie wpisu na 
listę rozstrzygającej o zastosowaniu środka, o którym mowa w art. 1 pkt 3 ustawy; 
3) wykonawcę oraz uczestnika konkursu, którego jednostką dominującą w rozumieniu art. 3 ust. 1 pkt 37 ustawy z dnia 29 
września 1994 r. o rachunkowości (Dz. U. z 2021 r. poz. 217, 2105 i 2106), jest podmiot wymieniony w wykazach określonych w 
rozporządzeniu 765/2006 i rozporządzeniu 269/2014 albo wpisany na listę lub będący taką jednostką dominującą od dnia 24 
lutego 2022 r., o ile został wpisany na listę na podstawie decyzji w sprawie wpisu na listę rozstrzygającej o zastosowaniu środka, 
o którym mowa w art. 1 pkt 3 ustawy. 



 
 
 

Lek S.A. 
ul. Podlipie 16 
95-010 Stryków 
Polska 

Tel. +48 42 295 7100 
www.sandoz.pl 
 

Szanowni Państwo, 
 
 
Wybór naszej oferty nie będzie prowadzić do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego 

zgodnie z przepisami o podatku od towarów i usług, o którym jest mowa w art. 225 ust. 2  ustawy z dnia 11 września 
2019 r. Prawo zamówień publicznych.  

 
Oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 rozporządzenie 

Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w 
związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia 
dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016), wobec osób 
fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie 
zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu. 

 
Dane teleadresowe Wykonawcy 
Adres do korespondencji: 
Lek S.A., Linia Szpitalna, ul. Domaniewska 50C, 02-672 Warszawa 
 
Kontakt w sprawie oferty i zawarcia umowy 
Agnieszka Gałenza – Kierownik Działu Przetargów 
Tel 695 106 996 
e-mail: agnieszka.galenza@sandoz.com 
 
Składanie zamówień  
Dział Obsługi Klienta 
Tel. (22) 209-60-52  
Fax (22) 209-70-08 
e-mail: zamowienia.szpitale-sandoz@sandoz.com 
 
Reklamacje 
reklamacje magazynowe -  reklamacje.magazynowe@sandoz.com 
reklamacje jakościowe -  reklamacje.jakosciowe@sandoz.com 

 
 
 
 
 
 
W przypadku wyboru naszej oferty jako najkorzystniejszej, uprzejmie proszę aby niezwłocznie po przygotowaniu 
umowy przesłali Państwo drogą mailową informację zawierającą numer umowy i datę zawarcia. Bez tej 
informacji, do momentu otrzymania umowy w wersji papierowej, nie jesteśmy w stanie prawidłowo wystawiać faktur 
do tej umowy, gdyż każda faktura powinna zawierać numer umowy i datę zawarcia. 
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