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          Załącznik nr 5 do SIWZ
1.   Wykaz asortymentowo-cenowy
	Lp.
	Rodzaj oznaczenia
	Ilość oznaczeń 36 mies.
	Nazwa handlowa odczynnika i nr katalogowy jak na fakturze z określeniem wielkości opakowania
	Ilość szt.
	cena jedn. netto za szt.
	Wartość netto zł.
	VAT %
	Wartość brutto w zł.

	1.
	TSH
	28000
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	2.
	FT4
	      6400
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	3.
	FSH
	800
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	4.
	LH
	200
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	5.
	Estradiol
	1000
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	6.
	Progesteron
	300
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	7.
	Prolaktyna
	1200
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	8.
	Beta-HCG
	1500
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	9.
	Testosteron
	800
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	10.
	Kortyzol
	1000
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	11.
	PSA
	4900
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	12.
	CEA
	2200
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	13.
	Troponina ultraczuła
	30000
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	14.
	IgE
	1200
	xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx
	 xxxxx
	 xxxxxxx
	 xxxxxxxxxx
	 xxxxx
	 xxxxxxxxxxxxx

	15.
	HBs Ag
	9000
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	16.
	Anty- HBs ilościowo
	1200
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	17.
	Anty -HCV
	10000
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	18.
	Anty CCP
	2200
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	19.
	Anty HIV + Ag( combo)
	2500
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	20.
	Toxo IgG ilościowo
	1600
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	21.
	Toxo IgM
	2000
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	22.
	CMV IgM jakościowo
	800
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	23.
	Parathormon
	900
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	24.
	Prokalcytonina
	        5700
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	25.
	Anty -TPO
	1700
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	26
	BNP
	5500
	
	
	
	
	
	

	27
	CA-15-3
	1300
	
	
	
	
	
	

	28
	AFP
	300
	
	
	
	
	
	

	29
	CA 19-9
	2000
	
	
	
	
	
	

	30
	CA-125
	1400
	
	
	
	
	
	

	31
	Ferrytyna
	600
	
	
	
	
	
	

	32.
	Witamina D total
	5000
	
	
	
	
	
	

	33.
	FT3
	2500
	
	
	
	
	
	

	34.
	HE4 z możliwością wyliczenia Testu ROMA w systemie LSI
	1000
	
	
	
	
	
	

	35
	AntyTg
	800
	
	
	
	
	
	

	Razem
	 
	
	 


W wyżej wymienionych ilościach badań należy uwzględnić zaoferowanie stosownych  kalibratorów, materiałów kontrolnych na dwóch  poziomach, 
bądź trzech  w zależności od badanego parametru. 

Podana ilość oznaczeń już zawiera ilości oznaczeń przeznaczone na kontrole i kalibracje
	
	
	
	
	
	
	
	


2. Materiały zużywalne i eksploatacyjne oraz inne (jeśli występują)

	Lp.
	Nazwa handlowa asortymentu i nr katalogowy jak na fakturze              z określeniem wielkości opakowania
	Ilość szt.
	cena jedn. netto za szt.
	Wartość netto w zł.
	VAT %
	Wartość brutto 
w zł.

	1.
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	2.
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	…
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	…
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	RAZEM
	 
	xxxxxx
	 


Za niedoszacowanie ilości kalibratorów, materiałów kontrolnych, materiałów zużywalnych do ilości oznaczeń odpowiada Wykonawca/Oferent

3. Dzierżawa analizatora/ów, wirówki i klimatyzatora.
	Lp.
	Nazwa analizatora/ów wirówki i klimatyzatora 

	Cena netto dzierżawy                         za 1 m-c / zł.
	Okres dzierżawy w mięs
	Wartość netto 36 m-c / zł.
	VAT %
	Wartość brutto 36 m-c / zł.

	1.
	 
	 
	36
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	RAZEM
	 
	xxxxxx
	 



4. Parametry graniczne analizatora
	Lp.
	Parametry minimalne aparatu
	Parametr wymagany
	Parametry oferowane opis  /wypełnia oferent, nie wypełnienie kolumny powoduje odrzucenie oferty/

	1.
	Nazwa analizatora, producent
	TAK
	 

	2.
	Analizator fabrycznie NOWY.W przypadku zaoferowania dwóch analizatorów pierwszy fabrycznie NOWY zaś drugi nie starszy niż 2014 rok
	TAK
	 

	3.
	Analizator w pełni automatyczny pracujący w trybie rutynowym i trybie cito z możliwością ciągłego dostawiania próbek
	TAK
	 

	4.
	Detektor obecności skrzepów i mikroskrzepów
	TAK
	 

	5.
	Możliwość rozcieńczania próbek do badań przez analizator
	TAK
	 

	6.
	Odczynniki w stanie płynnym
	TAK
	 

	7.
	Czas uzyskania wyniku Troponiny ultraczułej max   20 minut od momentu wstawienia do analizatora niezależnie od ilości aktualnie wykonywanych oznaczeń
	TAK
	 

	8.
	Instrukcja analizatora w języku polskim.
	TAK
	 

	9.
	System kontroli jakości-dzienne i zbiorcze raporty kontrolne
	TAK
	 

	10.
	Analizator wyposażony w UPS-a zewnętrzny  z podtrzymaniem pracy  min. 30 minut
	TAK
	 

	11.
	Czas otrzymania pierwszego wyniku max. 30 min.  od momentu uruchomienia analizatora
	TAK
	 

	12.
	Wstawianie próbek pierwotnych z zastosowaniem kodów kreskowych
	TAK
	 

	13.
	System chłodzenia odczynników w analizatorze .
	TAK 
	 

	14.
	Automatyczne monitorowanie poziomu odczynników, odpadów stałych i płynnych
	TAK 
	 

	15.
	Włączenie analizatora do sieci LIS Marcel na koszt Wykonawcy
	TAK
	

	16.
	Instrukcja obsługi analizatora w języku polskim
	TAK
	

	17.
	Bezpłatny serwis gwarancyjny w okresie trwania dzierżawy analizatora
	TAK
	

	18.
	Telefoniczny dostęp do serwisu.
	TAK
	

	19.
	Usunięcie awarii analizatora przez autoryzowany serwis w ciągu 48 godzin od zgłoszenia
	TAK
	

	20.
	Bezpłatna instalacja, uruchomienie analizatora oraz szkolenie personelu w zakresie obsługi analizatora.
	TAK
	

	21.
	Termin instalacji i pełne uruchomienie analizatora w ciągu 14 dni od dnia podpisania umowy
	TAK
	

	22.
	Dostawy odczynników na koszt Oferenta w terminie nieprzekraczalnym 5 dni roboczych
	TAK
	

	23.
	Minimalny termin ważności odczynników i kalibratorów 12 miesięcy
	TAK
	

	24.
	Drukarka zewnętrzna umożliwiająca wydruk wyników kalibracji i ewentualny wydruk w przypadku awarii LIS
	TAK
	

	25.
	Wieloparametrowy materiał kontrolny
	TAK
	

	26.
	Analizator wyposażony w podajnik statywów na probówki
	TAK
	

	27.
	Jeżeli Oferent niepoprawnie oszacuje ilości materiałów  eksploatacyjnych, kalibratorów, materiałów kontrolnych wówczas na własny koszt dostarczy je Świadczeniobiorcy
	TAK
	

	28.
	Minimum 24 pozycje na odczynniki - na pokładzie analizatora Dopuszcza się zaoferowanie dwóch analizatorów i wówczas łączna ilość miejsc na odczynniki nie mniejsza niż 34 pozycji.
	TAK
	

	29.
	Wymaga się od Świadczeniodawcy instalacji klimatyzatora w Pracowni Immunochemii, celem zapewnienia odpowiednich warunków temperaturowych. Powierzchnia pomieszczenia 22 m3 , wysokość 3 m oraz dzierżawę wirówki niezbędnej  do pozyskania surowicy krwi celem możliwości wykonania oznaczenia stosownych parametrów na analizatorze 
	TAK
	


Wykonawca oświadcza, iż zaoferowana konfiguracja aparatu zapewnia prawidłową pracę urządzenia bez dodatkowych zakupów

Dodatkowe informacje: W przypadku napraw trwających dłużej niż 5 dni Wykonawca zapewni urządzenie zastępcze. 
                                        W przypadku trzykrotnej awarii tego samego podzespołu analizatora wymagana wymiana analizatora na inny egzemplarz.
Podpis Wykonawcy
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