	                          Załącznik nr 1 B  

	             
                                    Zestawienie asortymentowo – cenowe przedmiotu zamówienia

PAKIET NR I  Dostawa oznaczeń lekowrażliwości metodą dyfuzyjno – krążkową (EUCAST) przez okres 24 miesięcy dla Zakładu Diagnostyki Laboratoryjnej
	Lp.
	Nazwa towaru
	J.M.
	Ilość na 24 miesiące
	Wartość
jedn. netto
	Wartość netto
	Wartość brutto
	Wymagany termin ważności (min 12 miesięcy)

	1.
	Amikacin  30
	op 1x50 kr.
	10
	 
	
	
	

	2.
	 Amoxicillin with  Clavulanic Acid (20+10)
	op 1x50 kr.
	200
	 
	
	
	

	3.
	 Amoxicillin with  Clavulanic Acid (2+1)
	op 1x50 kr.
	10
	 
	
	
	

	4.
	Ampicillin 2    
	op 1x50 kr.
	20
	 
	
	
	

	6.
	 Ampicillin with Sulbactam 20     
	op 1x50 kr.
	5
	 
	
	
	

	7.
	Aztreonam 30
	op 1x50 kr.
	5
	 
	
	
	

	8.
	Cefaclor 30
	op 1x50 kr.
	5
	 
	
	
	

	9.
	 Cefepime 30    
	op 1x50 kr.
	200
	 
	
	
	

	11.
	 Cefotaxime 30 
	op 1x50 kr.
	200
	 
	
	
	

	12.
	 Cefotaxime 5
	op 1x50 kr.
	10
	 
	
	
	

	13.
	 Cefoxitin 30    
	op 1x50 kr.
	50
	 
	
	
	

	14.
	Ceftarolina 5
	op 1x50 kr.
	5
	 
	
	
	

	15.
	 Ceftazidime 30  
	op 1x50 kr.
	200
	 
	
	
	

	16.
	 Ceftazidime 10 
	op 1x50 kr.
	10
	 
	
	
	

	17.
	Ceftazidime/Avibactam 10/4
	op 1x50 kr.
	5
	 
	
	
	

	18.
	Ceftolozan/tazobactam 30/10
	op 1x50 kr.
	5
	 
	
	
	

	19.
	 Ceftriaxone 30       
	op 1x50 kr.
	5
	 
	
	
	

	20.
	 Cefuroxime 30       
	op 1x50 kr.
	10
	 
	
	
	

	21.
	 Chloramphenicol 30     
	op 1x50 kr.
	5
	 
	
	
	

	22.
	 Ciprofloxacin 5
	op 1x50 kr.
	10
	 
	
	
	

	23.
	 Clindamycin 2  
	op 1x50 kr.
	20
	 
	
	
	

	24.
	 Ertapenem 10
	op 1x50 kr.
	200
	 
	
	
	

	25.
	 Erythromycin 15       
	op 1x50 kr.
	20
	 
	
	
	

	26.
	Fosfomycyna 200 (+glukozo-6-fosforan)
	op 1x50 kr.
	10
	 
	
	
	

	27.
	 Gentamycin 10  
	op 1x50 kr.
	10
	 
	
	
	

	28.
	 Gentamycin 30 
	op 1x50 kr.
	10
	 
	
	
	

	29.
	 Imipenem 10   
	op 1x50 kr.
	200
	 
	
	
	

	30.
	Imipenem/Relabactam 10/25
	op 1x50 kr.
	5
	 
	
	
	

	32.
	 Levofloxacin – 5  
	op 1x50 kr.
	10
	 
	
	
	

	33.
	 Linezolid 10  
	op 1x50 kr.
	10
	 
	
	
	

	34.
	 Meropenem 10 
	op 1x50 kr.
	200
	 
	
	
	

	35.
	 Moxifloksacin – 5 
	op 1x50 kr.
	5
	 
	
	
	

	38.
	 Oxacillin – 1  
	op 1x50 kr.
	10
	 
	
	
	

	39.
	 Penicillin 1 
	op 1x50 kr.
	10
	 
	
	
	

	40.
	 Piperacillin/ Tazobactam 30/6
	op 1x50 kr.
	10
	 
	
	
	

	41.
	 Rifampicin 5 
	op 1x50 kr.
	5
	 
	
	
	

	43.
	 Sulfomethoxazole with Trimethoprim 
	op 1x50 kr.
	10
	 
	
	
	

	44.
	Temocylina 30
	op 1x50 kr.
	5
	 
	
	
	

	45.
	 Teicoplanin 30 
	op 1x50 kr.
	10
	 
	
	
	

	46.
	 Tetracycline 30   
	op 1x50 kr.
	10
	 
	
	
	

	47.
	 Tigecyklina
	op 1x50 kr.
	10
	 
	
	
	

	48.
	Tikarcylina z kw.klawulanowym 75/10
	op 1x50 kr.
	10
	 
	
	
	

	49.
	 Tobramycin 10   
	op 1x50 kr.
	10
	 
	
	
	

	50.
	 Vancomycin 5 
	op 1x50 kr.
	50
	 
	
	
	

	51.
	Czyste krążki bibułowe o średnicy 6 mm do badania mechanizmów oporności
	op 1x50 kr.
	250
	 
	
	
	

	52.
	Dyspenser 6 kanałowy
	szt.
	3
	 
	
	
	

	RAZEM:
	
	
	











  Warunki wymagane:      
[bookmark: _GoBack]
0. Każda fiolka musi posiadać etykietę z nazwą antybiotyku , jego stężenie datę ważności i numer serii. 
0. Każda fiolka z krążkami powinna być zapakowana oddzielnie , opakowanie hermetycznie zamknięte typu blister z pochłaniaczem wilgoci. 
0. Na każdym pojedynczym krążku musi widnieć jego symbol i stężenie w µg wydrukowane dwustronnie 
0. Dostarczyć tabelę z numerami katalogowymi krążków 
0. Krążki powinny posiadać pozytywną opinię Krajowego Ośrodka Referencyjnego ds. Lekowrażliwości Drobnoustrojów potwierdzającą wysoką jakość krążków antybiotykowych 
0. Deklaracja Zgodności CE dostarczone z ofertą przetargową do każdej pozycji z asortymentu krążków – może być w formie elektronicznej lub formie druku. 
0. Dyspenser do nakładania krążków tego samego producenta co krążki antybiotykowe.
0. Zamawiający wymaga wyniku / raportu z porównania krążków antybiotykowych przeprowadzonych przez EUCAST. 
0. Stężenie antybiotyku w krążku powinno zawierać się w zakresie 90-125% ustalonego stężenia tak jak określa norma DIN. 

              ………dnia……………                                                                                                       
                                                          
                                                                                                         …………............................................................................
(podpis i  pieczęć  osób wskazanych w dokumencie uprawniającym do występowania w obrocie prawnym lub posiadających pełnomocnictwo)





