Asclepios S.A

. - oferta

Formularz cenowy - zadanie nr 4
1. Wykonawca o$wiadcza, ze oferowany produkt leczniczy w ramach niniejszego zadania posiada wazne dokumenty dopuszczajace do obrotu na terenie Rzeczypospolitej Polskiej - zgodnie z obowiazujacym prawem. Kopie
przedmiotowych dokumentow oraz charakterystyki produktu leczniczego zostana przekazane zamawiajacemu niezwlocznie na jego wniosek na etapie realizacji zamoéwienia.
2. Zamawiajacy wymaga umieszczenia obowiazkowo nazwy proponowanego produktu wraz z kodem EAN (kolumna nr 3).
3. Zamawiajacy wymaga leku refundowanego stosowanego w programach lekowych/w katalogu chemioterapii.

Zalacznik nr 5 do SWZ
Zalacznik nr 1 do umowy LA.280.19.4.2022

4.Wykonawca o$wiadcza, ze poszczegolne dostawy przedmiotu zaméwienia realizowane beda w terminie: 1 dzien roboczy od daty ztoZenia zamoéwienia za poSrednictwem poczty elektronicznej na adres e-mail:

sprzedaz@asclepios.pl

5. Adres e-mail dedykowany przez Wykonawce do przyjmowania zgloszen reklamacyjnych: sprzedaz@asclepios.pl

Tlo$¢ szt. w Tlo$¢ 'edncgte;c?wa za Warto§¢ Stawka 'edncf;:;c?wa za Wartosé bez
|.p | Przedmiot zaméwienia Nazwa handlowa/kod EAN Postaé Dawka " , J . (zh) podatku J X podatku VAT
opakowaniu | opakowan | opakowanie 9=12+10 VAT % opakowanie bez 12 = 7x11
brutto () - ° | podatku VAT -
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
. ENTECAVIR ZENTIVA
0,
1 |Entecavirum TABLPOWL. 1 MG 30 TABL. 5909991369590 tabl.powl. 1 mg 30 szt. 4 54,43 217,73 8% 50,40 201,60
ENTECAVIR ZENTIVA
2 |Entecavirum TABL.POWL. 0,5 MG 30 5909991369576 tabl.powl. 0,5mg 30 szt. 42 28,35 1190,70 8% 26,25 1102,50
TABL.
Razem - Cena oferty 1408,43 1304,10
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Asclepios S.A. - oferta

Formularz cenowy - zadanie nr 15

1. Wykonawca o$wiadcza, ze oferowany produkt leczniczy w ramach niniejszego zadania posiada wazne dokumenty dopuszczajace do obrotu na terenie Rzeczypospolitej Polskiej - zgodnie z obowigzujagcym prawem. Kopie
przedmiotowych dokumentow oraz charakterystyki produktu leczniczego zostana przekazane zamawiajacemu niezwlocznie na jego wniosek na etapie realizacji zamoéwienia.
2. Zamawiajacy wymaga umieszczenia obowiazkowo nazwy proponowanego produktu wraz z kodem EAN (kolumna nr 3).
3. Zamawiajacy wymaga leku refundowanego stosowanego w programach lekowych/w katalogu chemioterapii.

Zalacznik nr 16 do SWZ
Zalacznik nr 1 do umowy LA.280.19.15.2022

4.Wykonawca o$wiadcza, ze poszczegolne dostawy przedmiotu zaméwienia realizowane beda w terminie: 1 dzien roboczy od daty ztoZenia zaméwienia za poSrednictwem poczty elektronicznej na adres e-mail:

sprzedaz@asclepios.pl

5. Adres e-mail dedykowany przez Wykonawce do przyjmowania zgloszen reklamacyjnych: sprzedaz@asclepios.pl

Tlosé szt. w Tlosé ied Cel:a Warto$é Stawka | . d Cel:a Warto$¢ bez
|.p| Przedmiot zaméwienia Nazwa handlowa/kod EAN Postaé Dawka " , Jednost owa_l a (zh) podatku Jednost 0\_Na a podatku VAT
opakowaniu | opakowan | opakowanie 9=12+10 VAT % opakowanie bez 12 = 7x11
brutto (7h nodatki VAT
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
TRAZIMERA PR.DO proszek do sporzadzania
1 |TRASTUZUMABUM |SP.KONCENTR.ROZT.DO 5415062339176 koncentratu roztworu do 150 mg 1 fiol. 50 278,64 13 932,00 8% 258,00 12 900,00
INFU 0,15 G 1 FIOL. infuzji
TRAZIMERA PR.DO proszek do sporzadzania
2 [TRASTUZUMABUM [SP.KONCENTR.ROZT.DO 5415062346655 koncentratu roztworu do 420 mg 1 fiol. 20 776,52 15 530,40 8% 719,00 14 380,00
INFU 420 MG 1 FIOL. infuzji
Razem - Cena oferty 29 462,40 27 280,00
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Asclepios S.A

. - oferta

Formularz cenowy - zadanie nr 19
1. Wykonawca o$wiadcza, ze oferowany produkt leczniczy w ramach niniejszego zadania posiada wazne dokumenty dopuszczajace do obrotu na terenie Rzeczypospolitej Polskiej - zgodnie z obowiazujacym prawem. Kopie
przedmiotowych dokumentow oraz charakterystyki produktu leczniczego zostana przekazane zamawiajacemu niezwlocznie na jego wniosek na etapie realizacji zamowienia.
2. Zamawiajacy wymaga umieszczenia obowiazkowo nazwy proponowanego produktu wraz z kodem EAN (kolumna nr 3).
3. Zamawiajacy wymaga leku refundowanego stosowanego w programach lekowych/w katalogu chemioterapii.
4. Zamawiajacy wymaga w pozycji 1 leku refundowanego stosowanego w programach lekowych B.3.; B.10.

5. Zamawiajacy wymaga W pozycji 2 i 3 leku refundowanego stosowanego w programach lekowych B.3.; B.8.;B.10.;B.53.

Zalacznik nr 20 do SWZ
Zalacznik nr 1 do umowy LA.280.19.19.2022

6.Wykonawca o§wiadcza, ze poszczegolne dostawy przedmiotu zaméwienia realizowane beda w terminie: 1 dzien roboczy od daty ztoZenia zamoéwienia za poSrednictwem poczty elektronicznej na adres e-mail:

sprzedaz@asclepios.pl

7. Adres e-mail dedykowany przez Wykonawce do przyjmowania zgloszen reklamacyjnych: sprzedaz@asclepios.pl

Tlosé szt. w Tlosé ied Cel:a Warto$é Stawka | . d Cel:a Warto$¢ bez
|.p| Przedmiot zaméwienia Nazwa handlowa/kod EAN Postaé Dawka " , Jednost OW"’,‘ a (zh) podatku Jednost oyva a podatku VAT
opakowaniu | opakowan | opakowanie 9=12+10 | VAT 9% |OPakowaniebez (", _ 4 19
hrutto (7zh nodatki VAT
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
SUNITINIB ACCORD
1 [SUNITINIBUM KAPS.TWARDE 0,05 G 30 5055565775721 kapsutki twarde 50 mg 28 kaps. 280 740,88 207 446,40 8% 686,00 192 080,00
KAPS. (BUT. HDPE)
SUNITINIB ACCORD
2 [SUNITINIBUM KAPS.TWARDE 0,025 G 30 5055565775714 kapsutki twarde 25mg 28 kaps. 240 370,44 88 905,60 8% 343,00 82 320,00
KAPS. (BUT. HDPE)
SUNITINIB ACCORD
3 |SUNITINIBUM KAPS.TWARDE 0,0125 G 30 5055565775707 kapsutki twarde 12,5 mg 28 kaps. 200 227,56 45511,20 8% 210,70 42 140,00
KAPS. (BUT. HDPE)
Razem - Cena oferty 341 863,20 316 540,00

Uwaga!l!

Na potrzeby SWZ podane zostaly ceny jednostkowe za opk.=28szt kaps.

Zaoferowany produkt leczniczy zawiera 30 kaps.w opk.handlowym. W przypadku wyboru naszej oferty sprzedaz bedzie prowadzona wg opakowan handlowych

producenta, w odpowiednio przeliczonej cenie.
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Asclepios S.A. - oferta

Formularz cenowy - zadanie nr 25
1. Wykonawca o$wiadcza, ze oferowany produkt leczniczy w ramach niniejszego zadania posiada wazne dokumenty dopuszczajace do obrotu na terenie Rzeczypospolitej Polskiej - zgodnie z obowiazujacym prawem. Kopie
przedmiotowych dokumentow oraz charakterystyki produktu leczniczego zostana przekazane zamawiajacemu niezwlocznie na jego wniosek na etapie realizacji zamowienia.
2. Zamawiajacy wymaga umieszczenia obowiazkowo nazwy proponowanego produktu wraz z kodem EAN (kolumna nr 3).
3. Zamawiajacy wymaga leku refundowanego stosowanego w programach lekowych/w katalogu chemioterapii.
4. Zamawiajacy dopuszcza sktadanie ofert na asortyment w innych opakowaniach jednostkowych w pozycji 1 formularza cenowego. Obowiazuja wtedy Wykonawce przeliczenia ilosci preparatu do wartosci sumarycznej
wymaganej przez Zamawiajacego w zaokragleniu do pelnego opakowania w gor¢ /Wykonawca jest zobowiazany zmodyfikowac¢ zapisy kolumny nr 6 1 7/.

Zalacznik nr 26 do SWZ po zmianach z dnia 10.01.2023
Zalacznik nr 1 do umowy LA.280.19.25.2022

5.Wykonawca o§wiadcza, ze poszczegolne dostawy przedmiotu zaméwienia realizowane beda w terminie: 1 dzien roboczy od daty zloZenia zaméwienia za poSrednictwem poczty elektronicznej na adres e-mail:

sprzedaz@asclepios.pl

6. Adres e-mail dedykowany przez Wykonawce do przyjmowania zgloszen reklamacyjnych: sprzedaz@asclepios.pl

Tlo$¢ szt. w Tlos¢ 'edncgte;c?wa za Wartod¢ stawka 'edncf;:;c?wa za WartoS¢ bez
|.p | Przedmiot zaméwienia Nazwa handlowa/kod EAN Postaé Dawka opak " Kowali J _ (zh) podatku J X podatku VAT
pakowaniu | opakowan | opakowanie 9=12+10 | VAT 9 |OPakowaniebez [~ ,_ 4 19
hrutto(zh nodatkil VAT
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
RIXIMYO KONC.DO Koncentrat do
1 Rituximabum SPORZ.ROZT.DO INFUZ.0,1 | 7613421032975 | sporzadzania roztworu do | 10 mg/ ml | 2 fiol.a10 ml 720 580,67 418 084,421 8% 537,66 387 115,20
G 2 FIOL.A 10ML infuzii
RIXIMYO KONC.DO Koncentrat do
2 Rituximabum SPORZ.ROZT.DO INFUZ. 0,5 | 7613421032982 | sporzadzania roztworu do | 10 mg/ ml | 1 fiol.a 50 ml 580 1451,68 841 975,56 8% 1344,15 779 607,00
G 1 FIOL.A50ML infuzii
Razem - Cena oferty 1260 059,98 1166 722,20
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Asclepios S.A. - oferta

Formularz cenowy - zadanie nr 26
1. Wykonawca o$wiadcza, ze oferowany produkt leczniczy w ramach niniejszego zadania posiada wazne dokumenty dopuszczajace do obrotu na terenie Rzeczypospolitej Polskiej - zgodnie z obowigzujagcym prawem. Kopie
przedmiotowych dokumentow oraz charakterystyki produktu leczniczego zostang przekazane zamawiajacemu niezwlocznie na jego wniosek na etapie realizacji zamowienia.

2. Zamawiajacy wymaga umieszczenia obowiazkowo nazwy proponowanego produktu wraz z kodem EAN (kolumna nr 3).
3. Zamawiajacy wymaga leku refundowanego stosowanego w programach lekowych/w katalogu chemioterapii.

Zalacznik nr 27 do SWZ
Zalacznik nr 1 do umowy LA.280.19.26.2022

4.Wykonawca o$wiadcza, ze poszczego6lne dostawy przedmiotu zaméwienia realizowane beda w terminie: 1 dzien roboczy od daty ztoZenia zamoéwienia za poSrednictwem poczty elektronicznej na adres e-mail:
sprzedaz@asclepios.pl
5. Adres e-mail dedykowany przez Wykonawce do przyjmowania zgloszen reklamacyjnych: sprzedaz@asclepios.pl

Tlosé szt Tloé i Cel:a Warto$é Stawka | . Celsa Warto$¢ bez
I.p | Przedmiot zaméwienia Nazwa handlowa/kod EAN Postaé Dawka 03¢ S78. W 03¢ , jednost owa_l a (zh) podatku jednost 0\_Na a podatku VAT
opakowaniu | opakowan | opakowanie 9=12+10 VAT % opakowanie bez 12 = 7x11
hrutto(zh nodatki VAT
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
ZIEXTENZO ROZT.DO Roztwor do wstrzykiwan
1 Pegfilgrastimum WSTRZ. 6 MG/0,6ML 1 AMP.- | 5907626708905 y 6 mg/0,6ml 1 szt. 1600 391,23 625 968,00 8% 362,25 579 600,00
STRZ. w ampultko-strzykawce
Razem - Cena oferty 625 968,00 579 600,00

Wroctaw, dnia 13.01.2023r.

Malgorzata Budzinska - Kierownik Dzialu Przetargow
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