01/ZO/2021 „Zakup i sukcesywna dostawa odczynników diagnostycznych do badania grup krwi układu ABO i Rh D metodą szkiełkową”

Załącznik nr 1  formularz asortymentowo - cenowy
Odczynniki do badania grup krwi układu ABO i Rh D metodą szkiełkową
	L.p.
	NAZWA PRODUKTU
	Nr kat. i nazwa
	Ilość na 12 
miesięcy
	Opakowanie (wielkość) 
	Cena jedn. netto za 1 opakowanie
	VAT [%]
kwota
	Cena jed. brutto za 1 op.
	wartość netto
	Wartość brutto

	1
	Zestaw kontrolny z przeciwciałami anty-D
	
	12
	2 x 5 ml
	
	
	
	
	

	2.
	Konserwowane krwinki wzorcowe do układu ABO
	
	12
	3 x 4 ml
	
	
	
	
	

	3.
	PBS
	
	12
	500 ml
	
	
	
	
	

	4.
	Dolichotest.
	
	3
	2 x 2 ml
	
	
	
	
	

	5.
	Surowica monoklonalna anty-A  Klon I
	
	3
	1 x 10 ml
	
	
	
	
	

	6.
	Surowica monoklonalna anty-A  Klon II
	
	3
	1 x 10 ml
	
	
	
	
	

	7.
	Surowica monoklonalna anty-B  Klon I
	
	3
	1 x 10 ml
	
	
	
	
	

	8.
	Surowica monoklonalna anty-B  Klon II
	
	3
	1 x 10 ml
	
	
	
	
	

	9.
	Surowica monoklonalna anty-D RUM
	
	3
	1 x 10 ml
	
	
	
	
	

	10.
	Surowica monoklonalna anty-D BLEND
	
	3
	1 x 10 ml
	
	
	
	
	

	11.
	Standard anty-D mikro
	
	6
	1 x 2 ml
	
	
	
	
	

	12.
	Książka badań grup krwi
	
	1
	szt.
	
	
	
	
	

	13.
	Książka obrotu krwi dla szpitali
	
	1
	szt.
	
	
	
	
	

	14.
	Książka protokołów badań
	
	1
	szt.
	
	
	
	
	

	15.
	Książka prób zgodności
	
	1
	szt.
	
	
	
	
	


Wartość brutto za odczynniki  (netto) ……………………….podatek VAT…………..………(brutto)……………………
Uwaga: Wszystkie odczynniki musza posiadać niezbędne dokumenty dopuszczenia do obrotu (certyfikat CE, deklaracja zgodności, dokumenty rejestracji).
…………............................………….
Miejscowość i data
                                                                            …………….…………………………….
podpis Wykonawcy/podpis osoby uprawnionej/upoważnionej
do reprezentowania Wykonawcy
