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А О П
АГЕНЦИЯ ПО ОБЩЕСТВЕНИ ПОРЪЧКИ 

1000 София, ул. Леге 4 
e-mail: pk@aop.bg , аор@аоо.Ьа 

интернет адрес: http://www.aop.ba

ОБЯВЛЕНИЕ ЗА ПРИКЛЮЧВАНЕ НА ДОГОВОР ЗА ОБЩЕСТВЕНА ПОРЪЧКА

Д Е Л О В О Д Н А  И Н Ф О Р М А Ц И Я

Д еловодна инф орм ация 
Партида на възложителя: 00732 
Поделение: _______
Изходящ номер: 86 от дата 22/05/2023 
Коментар на възложителя:
Доставка на лек.продукти до 31.12.21г с INN:Cefoperazone-
2 0 QQmg,Meropenem,Azitromycin,Сеfoperazone/SULBACTAM,Amoxicilline/clavulan 
ic acid,Cefuroxime-1500 mg,Ceftriaxone,Linezolid,Vancomycin

Р А З Д Е Л  Ъ  В Ъ З Л О Ж И Т Е Л
^{Публичен
| ]Секторен

L i)  Наименование и адрес
Официално наименование:
Многопрофилна болница за активно лечение 
Проф. д-р Параскев Стоянов АД

Национален регистрационен номер:
110503990

Пощенски адрес:
ул.Съйко Съев № 27
Град:
Ловеч

код NUTS:
BG315

Пощенски код:
5500

Държава:
BG

Лице за контакт:
Д-Р АЛДИК НАЧКОВ - изпълнителен дире 
Полина Христова - експерт ОП

ктор,
Телефон:
068 603370

Електронна поща:
mbal lovech@abv.bg

Факс:
068 603371

Интернет адрес/и 
Основен адрес (URL):
http : / /'www. mbal -love ch. com/
Адрес на профила на купувача (URL):
http : / /‘www. mbal-lovech. com/konkurenten%2 0izbor . htm
I.2) Вид н а възлож ителя 
(попълва се от публичен възложител) 

□Министерство или друг държавен орган, 
включително техни регионални или местни 
подразделения

□Национална агенция/служба

[ | Регионален или местен орган 
□Регионална или местна агенция/служба

RI Публичноправна организация

□  Европейска институция/агенция или 
международна организация 

□ Д руг тип:______________

1.3) О сновна дейност
(попълва се от публичен възложител)

□  Обществени услуги

□  Отбрана
| | Обществен ред и сигурност 
| | Околна среда
□Икономически и финансови дейности 
В5 Здравеопазване________________

п Настаняване/жилищно строителство и места за 
отдих и култура 

| | Социална закрила 
| | Отдих, култура и вероизповедание 
□Образование
□Д руга дейност:______________

I.4) О сновна дейност

УНП aS357S5e-dd61-4fec-b38b-861ec692I !58

mailto:pk@aop.bg
http://www.aop.ba
mailto:lovech@abv.bg


Партия!: 00732 ОБЯВЛЕНИЕ ЗА ПРИКЛЮЧВАНЕ НА ДОГОВОР ЗА ОБЩЕСТВЕНА ПОРЪЧКА (верига 6)

(попълва се от секторен възложител)
□  Производство, пренос и разпределение на газ и 

топлинна енергия
ПЕлектрическа енергия

□Д обив на газ или нефт 
Г~| Проучване и добив на въглища или други 

твърди горива 
□ В од а
□  Пощенски услуги _____

□Железопътни услуги

□Градски железопътни, трамвайни, тролейбусни 
или автобусни услуги 

□Пристанищни дейности 
□Летищни дейности

□Д руга дейност:______________

РАЗДЕЛ II: ПРОЦЕДУРА, ПРЕДХОЖДАЩА СКЛЮЧВАНЕТО НА
Д О Г О В О Р А _________
IL i) Обект на поръчката

ПСтроителство ЙДоставки____________ПУслуги________________________________
П.а) Процедурата е открита с решение
No: РД-11-251 от 12/06/2020 дд/мм/гпт_____________________________________________

II. 3) Уникален № на поръчката в Регистъра на обществените поръчки
Публикувана в Регистъра на обществените поръчки под уникален №:
00080-2020-0012(nnnnn-yyyy-xxxx)_________________

П.4) Описание на предмета на поръчката
Доставка на лекарствени продукти по Рамково споразумение РД 11- 
158 /26.03.2021г. за нуждите на МБАЛ "ПРОФ.Д-Р.Параскев Стоянов" АД Ловеч, 
съгласно видове и количества описани в техническата спецификация посочена 
в Електронната система на електронен адрес https://cop. mh.government.bg и 
точен предмет на процедурата по вътрешен конкурентен избор :„Доставка на 
лекарствени продукти до 31.12.2021г. с Международно непатентно 
наименование INM : Cefoperazone-2000 mg, Meropenem, Azitromycin,
Cefoperazone/SULBACPAM, Amoxicilline/clavulanic acid, Cefuroxime-1500 mg,
Ceftriaxone, Linezolia и Vancomycin по Рамково споразумение РД 11-
158/26.03.2021г . за нуждите на МБАЛ"проф.д-р.Параскев Стоянов" АД Ловеч"

РАЗДЕЛ Ш ; УСЛОВИЯ НА ДОГОВОРА
III.i) Номер на договора: 1-Д/11-158/01.11.2021Г. от 18/05/2021 дд/мм/гпт

Ш.а) Д оговорът е сключен след 
^процедура за възлагане на обществена поръчка 
□рамково споразумение 
□динамична система за доставки 
□квалификационна система

Ш .Я) И зпълнител по договора
Официално наименование:
МЕДОФАБМА ЕООД

Национален регистрационен номер:
121578346

Пощенски адрес:
Младост 1, бл.38 Е
Град:
СОФИЯ

код NUTS:
BG411

Пощенски код:
1784

Държава:
BG

Електронна поща:
ivailo . ganevdmedoc'hemie . com

Телефон:
02 9743709

Интернет адрес: (URL) Факс:
02 9743708

Изпълнителят е МСП Д а й  Не|_|

Поръчката е възложена на обединение Да □  Н е й

ЮИ.д) При изпълнението участват подизпълнители Да □  Н е й
Официално наименование Дейност, изпълнявана от 

подизпълнителя
Дял на участие 
на
подизпълнител 
я (%  от

УНП: а б и Л 5c-dd61-4Гее-ЪЗSb-Ш  есв92Ш  8 2

https://cop


Партида: 00732 ОБЯВЛЕНИЕ ЗА ПРИКЛЮЧВАНЕ НА ДОГОВОР ЗА ОБЩЕСТВЕНА ПОРЪЧКА (версия 6)

договора)
III.5) П редмет н а договора
Доставка на лекарствени продукти съгласно Договор с МЕДОФАРМА ЕООД № 1- 
Д/11-158/01.11.2021Г. по Рамково споразучение № РД 11-158/26.03.2021г.
ОБ * ПОЗ.2
III,6) Срок на изпълнение 
Срок на изпълнение в месеци: _____ 
или
начална дата 01/11/2021 дд/мм/гтгг

или дни (от сключване на договора)

III.у) Стойност, посочена в  договора (в цифри):
Стойност без ДДС: 22834.4 0 
Разменен курс към BGN:

Валута: BGN

III. 8) О бщ ествената поръчка е във връзка с проект и/или програма, 
финансирам/а със средства от Европейския съюз
Финансирането е % от стойността на договора.

Да □  Не 53

РАЗДЕЛ IV: ПРИКЛЮЧВАНЕ НА ДОГОВОРА
5§ договорът е изпълнен 
| |договорът е предсрочно прекратен
| [договорът е прекратен поради унищожено рамково споразумение
Пдоговорът е унищожен ____________ ____________________________________

IV. 1) Дата на приключване:
02/05/2023 дд/мм/гггг ___ ___________________________________________

IV. я) Причини за прекратяване/унищожаване на договора (когато е приложимо)

(Кратко описание на обстоятелствата, които обуславят прекратяването/унищожаването)____________
IV.3) Д оговорът е изменян________________________________ __ __________ Да I I Не 69

Променено Преди промяната След промяната Правно основание
условие от за промяната
договора______________________________________________________ __________ _

IV. 4) Д оговорът е изпълнен в срок Да Q  Не (Я
Договорът е изпълнен със забава о т________месец(а) или 450 дни от крайния срок на изпълнение на
договора
Причини за забавата (когато е приложимо):
Забавено плащане по договор.
(Кратко описание на причините за забавата)____________________________________ ________

IV. 5) Д оговорът е изпълнен в пълен обем Да П  Не 53
Изпълнението е 71.50 % от предмета на договора (при частично изпълнение).
Причини за частичното изпълнение (когато е приложимо):
Договорът е изпълняван спрямо реалните нужди от Възложителя, съгласно 
периода на действие на договора.
(Кратко описание на причините за частичното изпълнение)__________________________________

IV .6) И нф орм ация за изплатената сума по договора (в цифри):
Стойност без ДДС: 16324.4 0 Валута: BGN
Разменен курс към BGN:

IV.7) Във връзка с изпълнението на договора се дължат или са платени Да ЦЦ Не £3
неустойки
□  от изпълнителя Размер: ________ Валута:________
□  от възложителя Размер:________Валута:________
Причини за възникване на задължението за неустойките (когато е приложимо):

УНП a6a57S5c4fd61 -4fsc-M8b-861 есб921158 3
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(Кратко описание на причините за неустойките)___________________________________ ______ _

V: ДОПЪЛНИТЕЛНА ИНФОРМАЦИЯ (когато е приложимо) __________ ________ _____
Настоящото обявление за приключване на договор за обществена поръчка е за 
Договор с МЕДОФАРМА ЕООД № 1-Д/11-158/01.11.2021г. сключен след влязло в 
сила Решение № 17 от 13.10.21,в частта за лекарствени продукти включени в 
Приложения № 2 на Позитивен лекарствен списът съгласно прогнозно
количество и видове лекарствени продукти описани в цитирания Договор.
VI: Д АТА на изпращане на настоящата информация
Дата: 23/05/2023 дд/мм/гггг
VII: Възложител:
VII.1) Трите имена (подпис):
Д-Р АЛДИН НАЧКОВ
VII, 2) Длъжност:
Изпълнителен директор на МБАЛ"проф * д-р.Параскев Стоянов"АД

УНП: абз57 85c-dd61 -4fec-b3 8 Ь- 8 б 1 есб92 П 58 4

User
Text Box
заличена информация на основание чл. 37 от ЗОП.




