

Phần 2: YÊU CẦU VỀ PHẠM VI CUNG CẤP
Chương V: PHẠM VI CUNG CẤP

Mục 1. Phạm vi và tiến độ cung cấp thuốc
1.1. Phạm vi cung cấp hàng hóa 
[bookmark: bieumau_ms_00_pl5_4]Phạm vi và tiến độ cung cấp thuốc quy định tại Mẫu số 00, Chương IV - biểu mẫu dự thầu Phạm vi cung cấp thuốc và dịch vụ liên quan (nếu có)
Đối với từng thuốc của gói thầu chỉ chào thuốc sản xuất trong nước theo tiêu chí kỹ thuật đối với danh mục thuốc có ít nhất 03 hãng trong nước sản xuất trên dây chuyền sản xuất thuốc đáp ứng nguyên tắc, tiêu chuẩn EU-GMP hoặc tương đương EU-GMP và đáp ứng tiêu chí kỹ thuật theo quy định của Bộ Y tế và về chất lượng, giá, khả năng cung cấp thuộc tiêu chí kỹ thuật đó.
[bookmark: _GoBack]1.2. Biểu tiến độ cung cấp
- Tiến độ cung cấp:  ≤ 180 ngày kể từ ngày hợp đồng có hiệu lực (Chia thành 2 đợt giao hàng: đợt 1 giao 50% số lượng các cơ số trong vòng ≤ 90 ngày kể từ ngày hợp đồng có hiệu lực, đợt 2 giao 50% số hàng hóa còn lại trong vòng ≤ 90 ngày kể từ ngày giao hàng, nghiệm thu đợt 1).
- Địa điểm cung cấp: TP. Hà Nội.
Mục 2. Yêu cầu về kỹ thuật
2.1. Giới thiệu chung về gói thầu
- Tên gói thầu: Gói thầu số 16: Cơ số thuốc trang bị đại đội
- Chủ đầu tư: Cục Y tế, Bộ Công an 
- Nguồn vốn: Ngân sách nhà nước năm 2025
	- Loại hợp đồng: Hợp đồng trọn gói
	- Thời gian thực hiện hợp đồng: 180 ngày kể từ ngày hợp đồng có hiệu lực.
2.2. Yêu cầu về kỹ thuật
2.2.1. Danh mục chi tiết
Cơ số thuốc trang bị đại đội
Số lượng: 250 cơ số. Danh mục chi tiết mỗi cơ số gồm:
	TT
	Tên hoạt chất
	Nhóm TCKT
	Nồng độ hoặc hàm lượng
	Đường dùng
	Dạng bào chế
	Đơn vị tính
	Số lượng

	1
	Amoxicillin + Acid Clavulanic
	Nhóm 2
	875mg + 125mg
	Uống
	Viên
	Viên
	56

	2
	Azithromycin
	Nhóm 2
	500mg
	Uống
	Viên
	Viên
	10

	3
	Sulfamethoxazol  +Trimethoprim
	Nhóm 2
	400mg + 80mg
	Uống
	Viên
	Viên
	20

	4
	Aciclovir
	Nhóm 4
	5%/5g
	Dùng  ngoài
	Thuốc dùng  ngoài
	Tuýp
	5

	5
	Captopril
	Nhóm 2
	25mg
	Uống
	Viên
	Viên
	50

	6
	Telmisartan
	Nhóm 1
	80mg
	Uống
	Viên
	Viên
	30

	7
	Perindopril Arginine  + Indapamide
	Nhóm 1
	5mg + 1,25mg
	Uống
	Viên
	Viên
	30

	8
	Paracetamol
	Nhóm 2
	500mg
	Uống
	Viên sủi
	Viên
	20

	9
	Ketoprofen
	Nhóm 1
	2,5%/ 30g
	Dùng  ngoài
	Thuốc dùng ngoài
	Tuýp
	1

	10
	Budesonid + formoterol
	Nhóm 1
	160mcg + 4,5mcg
	Thuốc hít (60 liều) 
	Thuốc hít định liều/ phun mù định liều
	Chai/ lọ/ bình/ ống 
	2

	11
	Rotundin
	Nhóm 4
	30mg
	Uống
	Viên
	Viên
	30

	12
	Tranexamic acid
	Nhóm 1
	250mg
	Uống
	Viên nang
	Viên
	30

	13
	Alverin citrat
	Nhóm 4
	40mg
	Uống
	Viên
	Viên
	20

	14
	Ebastin
	Nhóm 1
	10mg
	Uống
	Viên
	Viên
	30

	15
	Betamethason dipropionat + Clotrimazol  + Gentamicin
	Nhóm 4
	6,4mg + 100mg + 10mg
	Dùng  ngoài
	Thuốc dùng ngoài
	Tuýp
	3

	16
	Esomeprazol
	Nhóm 3
	20mg
	Uống
	Viên
	Viên
	28

	17
	Almagat
	Nhóm 2
	1,5g/15ml
	Uống
	Dung dịch/hỗn dịch/nhũ dịch uống
	Gói/ túi
	20

	18
	Diosmectit
	Nhóm 4
	3g
	Uống
	Bột/Cốm/Hạt pha uống
	Gói/ túi
	30

	19
	Piracetam
	Nhóm 4
	1200mg
	Uống
	Viên
	Viên
	50

	20
	Vitamin B1 + B6 + B12
	Nhóm 2
	100mg + 200mg + 200mcg
	Uống
	Viên
	Viên
	100

	21
	Natri clorid + kali clorid + natri citrat + glucose khan
	Nhóm 4
	0,7g + 0,3g + 0,58g + 4g
	Uống
	Bột/cốm/hạt pha uống
	Gói/ túi
	40

	22
	Neomycin + Betamethason
	Nhóm 4
	(28.000IU + 8mg)/8ml
	Nhỏ mắt
	Thuốc nhỏ mắt
	Chai/ Lọ
	3

	23
	Xylometazoline hydrochloride
	Nhóm 4
	0,1%/ 15ml
	Thuốc xịt mũi
	Thuốc xịt mũi
	Chai/ Lọ
	2

	24
	Cồn
	Nhóm 4
	70 độ/ 50ml
	Dùng ngoài
	Thuốc dùng ngoài
	Chai/ Lọ/ Bình
	10

	25
	Povidon iod
	Nhóm 1
	10%/ 30ml
	Dùng ngoài
	Thuốc dùng ngoài
	Chai/ Lọ
	5

	26
	Dexpanthenol
	Nhóm 4
	5%/20g
	Dùng ngoài
	Thuốc dùng ngoài
	Tuýp
	5

	27
	Bao bì và công đóng gói
	- Kích thước đồ bao gói: Dài 25cm x Rộng 21cm x Cao 30cm (±20%), đựng đủ, phù hợp với lượng hàng trong danh mục, đảm bảo chắc chắn trong quá trình vận chuyển và bảo quản; dễ mang vác khi sử dụng. Trong mỗi cơ số có bảng danh mục chi tiết: Ghi rõ tên hàng, lô sản xuất, nồng độ, hàm lượng, hạn sử dụng và hướng dẫn sử dụng cho từng mặt hàng.
- Từng khoản trong danh mục được đóng gói riêng trong túi PE, có nhãn ghi rõ tên, số lượng. Tất cả đựng trong túi cơ số được may 03 lớp (lớp ngoài bằng vải Nylon ≥ 700D, xốp PE, vải ≥ 210D), có nhãn ghi chữ màu trắng, dấu thập màu đỏ như sau: 
BỘ CÔNG AN
CỤC Y TẾ
(Chữ thập đỏ)
CƠ SỐ THUỐC ĐẠI ĐỘI
- Cơ số thuốc được đựng trong thùng carton tối thiểu 2 lớp sóng, số lượng không lớn hơn 4 túi/1 thùng, đảm bảo an toàn, không móp méo trong quá trình vận chuyển, bảo quản, ngoài thùng có nhãn ghi:
BỘ CÔNG AN
CỤC Y TẾ
(Chữ thập đỏ)
CƠ SỐ THUỐC ĐẠI ĐỘI
Đóng gói năm -----
Số lượng: -----cơ số
	1



2.2.2. Yêu cầu về hạn dùng:
* Yêu cầu về hạn dùng đối với thuốc
- Tối thiểu 18 tháng (kể từ ngày giao hàng) đối với các thuốc có tuổi thọ ≥ 36 tháng.
- Tối thiểu 12 tháng (kể từ ngày giao hàng) đối với thuốc có tuổi thọ < 36 tháng, thuốc dùng ngoài.
Mục 3. Kiểm tra và thử nghiệm: 
Các kiểm tra và thử nghiệm hàng hóa: Quy định tại mục ĐKC 22.1.

