Załącznik Nr 2 do SIWZ - Formularz oferty 

.........................................................................

                 Nazwa i adres Wykonawcy                                                                         

......................................................




                         (miejscowość i data )

wpisany do Krajowego Rejestru Sądowego

pod Nr KRS : .........................................................

lub wpisanym do ewidencji działalności gospodarczej

pod Nr .............................  z dnia .........................

REGON .................................................................

telefon
...............................  faks .........................

                         

E-mail
.................................................................

O F E R T A

Wojskowa Specjalistyczna Przychodnia Lekarska SPZOZ

ul. Stefczyka 11 
14-500 Braniewo  

W odpowiedzi na ogłoszenie o przetargu nieograniczonym oferujemy wykonanie zamówienia, przedmiotem którego jest usługa wykonywania badań laboratoryjnych na potrzeby Wojskowej Specjalistycznej Przychodni Lekarskiej  SPZOZ w Braniewie
Za  realizację  przedmiotu  zamówienia oferujemy ceny jednostkowe brutto : 

	Lp.
	Wyszczególnienie (badania diagnostyczne)
	Przewidyw.

ilość badań w czasie trwania zamówienia
	Cena za badanie


	Przewidyw.

Wartość

Poszczeg. badań   

	Badania hematologiczne

	1
	morfologia krwi obwodowej z wzorem odsetkowym
	6000
	
	

	Badania biochemiczne i immunochemiczne w surowicy krwi

	1
	jonogram
	 1000
	
	

	2
	wapń całkowity
	     80
	
	

	3
	żelazo
	   500
	
	

	4
	mocznik
	 1000
	
	

	5
	kreatynina
	 2800
	
	

	6
	glukoza
	 3500
	
	

	7
	test obciążenia glukozą
	   100
	
	

	8
	białko całkowite
	     30
	
	

	9
	proteinogram
	    20
	
	

	10
	albuminy
	    50
	
	

	11
	kwas moczowy
	  300
	
	

	12
	cholesterol całkowity
	2700
	
	

	13
	Cholesterol - HDL
	1100
	
	

	14
	Cholesterol - LDL
	-
	
	

	15
	triglicerydy (TG)
	1600
	
	

	16
	bilirubina całkowita
	   80
	
	

	17
	magnez
	  30
	
	

	18
	fosfataza alkaliczna (ALP)
	 150
	
	

	19
	aminotransferaza asparaginianowa (AST)
	1400
	
	

	20
	aminotransferaza alaninowa (ALT)
	1400
	
	

	21
	gammaglutamylotranspeptydaza(GGT)
	   80
	
	

	22
	amylaza
	 100
	
	

	23
	kinaza kreatynowa (CK)
	   10
	
	

	24
	Fosfor nieorganiczny
	   10
	
	

	25
	czynnik reumatoidalny (RF)
	   50
	
	

	 26
	miano antystreptolizyn O (ASO)
	     120
	
	

	 27
	hormon tyreotropowy (TSH) 3 generacja 
	     800
	
	

	28
	antygen HBs-AgHBs
	     100
	
	

	  29
	VDRL
	     150
	
	

	  30
	P/ciała anty-HCV
	       50
	
	

	31
	C-peptyd
	       20
	
	

	Badanie moczu

	1
	ogólne badanie moczu z oceną mikroskopową 
osadu
	  5000
	
	

	2
	ilościowe oznaczanie białka,
	    25
	
	

	3
	ilościowe oznaczanie glukozy
	    25
	
	

	4
	ilościowe oznaczanie wapnia
	    25
	
	

	5
	ilościowe oznaczanie amylazy
	     25
	
	

	Badanie kału

	1
	badanie ogólne
	  30
	
	

	2
	pasożyty
	      300
	
	

	3
	krew utajona - metodą immunochemiczną
	  25
	
	

	Badania układu krzepnięcia

	1
	wskaźnik protrombinowy (INR)
	    1000
	
	

	2
	czas kaolinowo-kefalinowy (APTT)
	      100
	
	

	3
	fibrynogen
	        10
	
	

	Pozostałe badania

	1
	Posiew moczu
	 100
	
	

	2
	posiew moczu z antybiogramem
	  20
	
	

	3
	posiew wymazu z gardła
	150
	
	

	4
	posiew wymazu z gardła + antybiogram
	  20
	
	

	5
	Wymaz z nosa
	  50
	
	

	6
	Wymaz z nosa + antybiogram
	  30
	
	

	7
	Wymaz z rany
	 50
	
	

	8
	Wymaz z rany + antybiogram
	 50
	
	

	9
	Wymaz z ucha
	 30
	
	

	10
	Wymaz z ucha + antybiogram
	 20
	
	

	11
	Wymaz GBS
	100
	
	

	12
	ogólny posiew kału w kierunku pałeczek
 Salmonella; Shigella
	 30
	
	

	13
	białko C-reaktywne (CRP) jakościowe / ilościowe 
	900
	
	

	14
	Prolaktyna
	     150
	
	

	15
	Estradiol
	 50
	
	

	16
	Progesteron
	 25
	
	

	17
	Testosteron
	 30
	
	

	18
	FSH
	 50
	
	

	19
	LH
	     120
	
	

	20
	CA 125
	       10
	
	

	21
	CA 153
	       10
	
	

	22
	CEA
	       10
	
	

	23
	Androstendion
	       10
	
	

	24
	Toxoplazma IgG ilościowo
	       50
	
	

	25
	Toxoplazma IgM jakościowo
	       50
	
	

	26
	Odczyn Waalera-Rosego
	 30  
	
	

	27
	HIV Ag/Ab
	 50
	
	

	28
	FT 3
	250
	
	

	29
	FT 4
	350
	
	

	30
	PSA Total
	300
	
	

	31
	Hemoglobina glikolizowana HbA1C
	150
	
	

	32
	Insulina
	 20
	
	

	33
	Borelioza IgM
	 15
	
	

	34
	Borelioza IgG
	 15
	
	

	35
	Próba tymolowa
	100
	
	

	36
	Skuteczność sterylizacji Sporal
	 40
	
	

	37
	Odczyn Coombsa
	     100
	
	

	38
	Grupa krwi
	     100
	
	

	
	Ogólna wartość zamówienia
	
	
	


Przedmiot zamówienia wykonamy w terminie: od dnia 02 stycznia  2012 r.  do dnia 31 grudnia 2013 r. 

Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z postanowieniami wzoru umowy, załączonym do specyfikacji istotnych warunków zamówienia, akceptujemy bez zastrzeżeń przedmiotowe postanowienia, w tym warunki płatności i zobowiązujemy się, w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy zgodnej z niniejszym wzorem i naszą ofertą. 
Oświadczamy, że uważamy się za związanych niniejszą ofertą na czas wskazany w SIWZ.
Oświadczamy, że przyjmujemy warunki realizacji zamówienia określone w SIWZ i w wyjaśnieniach do SIWZ.  Oferta została złożona na ............ stronach parafowanych i kolejno ponumerowanych  od nr ................. do  nr........................

Integralną część oferty stanowią następujące dokumenty:

1)...........................

2)...........................

3)...........................                                                 

..)...........................






          ..………………………………………………………………………………………………………………………………….……

( podpis  oferenta  lub podpis osoby/ ób uprawnionej /ych  do  reprezentowania
   Wykonawcy  )
