SPZOZ w Wolsztynie, PN/11/2020; Zadanie I: Odczynniki, kalibratory, materialy kontrolne, materialy zuzywalne wraz z dzierzawa analizatora biochemicznego do wykonania deklarowanej liczby badan

zatacznik nr 2A do SIWZ

Nazwa parametru

Deklarowana 12 m -czna

liczba badan

Nazwa odczynnika/Nazwa na fakturze

Numer katalogowy

Wielkos¢
opakowania

Liczba
opakowan na
rok**

Cena jednego
opakowania netto

Stawka
VAT

Cena jednego
opakowania brutto

Warto$¢ netto na rok

Warto$¢ brutto na
rok

Albumina (mocz) 600
Albumina (surowica) 600
[Amylaza (surowica, mocz) 1400
Alkohol etylowy 300
Aminotransferaza alaninowa* 9000
[Aminotransferaza asparaginianowa 8500
Antystreptolizyna O 300
Biatko C-Reaktywne* 15000
Biatko catkowite* 1700
Biatko (mocz) 600
Bilirubina bezposrednia 500
Bilirubina catkowita* 4000
Cholesterol catkowity* 4000
Cholesterol HDL* (metoda bezpos$rednia) 3000
Cholesterol LDL* (metoda bezposrednia) 3000
Czynnik reumatoidalny 300
Dehydrogenaza mleczanowa 300
Fosfataza zasadowa 600
Fosforany nieorganiczne 800
Gamma-Glutamylotransferaza 1800
Glukoza* (metoda z heksokinaza) 14000
Hemoglobina glikowana / HbAlc 600
Kinaza kreatynowa 200
Kreatynina (metoda enzymatyczna)* 14000
Kwas moczowy 1100




Magnez 1300
Mocznik* 2600
Potas / K* 12000
Sod / Na* 12000
Kwasy z6tciowe 450
Triglicerydy* 4000
TIBC/UIBC 500
(Wapn catkowity 1100
Zelazo 2000
KALIBRATORY

Kalibratory do deklarowanej liczby badan (ile, jakie podaje
WYKONAWCA)

MATERIALY KONTROLNE

Materialy kontrolne do deklarowanej liczby badan (ile, jakie
podaje WYKONAWCA) *




MATERIALY ZUZYWALNE

Materialy zuzywalne do deklarowanej liczby badan (ile,

ljakie podaje WYKONAWCA) ***

Razem -zt -zt
CZYNSZ DZIERZAWNY M-ce Ce"gz"izttz."aafym'c ::Tdtz)lr:;tzt;:; wartos¢ netto za 12 m-cy wartosé netto za 12 m-cy VAT w %
analizatora biochemicznego do wykonania deklarowanej liczby badan zgodnie z wymaganiami okreslonymi w
R 12
zalgczniku nr 3A do SIWZ
Razem| -zt -zt

* Materiat kontrolny oznaczany codziennie na minimum dwoéch poziomach (prawidtowy i patologiczny) Pozostate parametry 1 raz w tygodniu na minimum dwu poziomach (patologiczny i prawidtowy)

** Oferowana ilo$¢ opakowan musi uwzglednia¢ oznaczenia materiatu kontrolnego zgodnie z podanym harmonogramem, kalibracje zgodnie z zaleceniami producenta odczynnikéw, oznaczenia materiatéw kontrolnych zalecanych po/w trakcie kalibracji oraz
oznaczenia wykonywane w zewnetrznym programie oceny kontroli jako$ci badan z czestotliwo$cig minimum 1 raz w miesigcu wszystkie dostepne parametry

*** Nalezy uwzgledni¢ UWAGI z punktu * oraz ***

Razem cato$¢ zadania netto (odczynniki Wraz dzierzawa): .......uuco i s s s sss e s s s e s sas s s s sane
SHOWIHE! ittt e et et e et st e e e n

Razem cato$¢ zadania brutto (odczynniki wraz dzierzawa):
SHOWIHE! . ierice ettt e et e e e s

Data i podpis Wykonawcy




