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Załącznik Nr 2 do SIWZ

………………………………..
OFERTA CENOWA nazwa, adres Wykonawcy

pieczątka firmowa

Nr Pakietu Nazwa międzynarodowa Nazwa handlowa Ilość Cena jednostkowa netto

Pakiet 1

Afilbercept 30

Afilbercept 30

Pakiet 2 Cyclophosphamidum Endoxan inj. 0,2 g x 1 fiol. 1800
Pakiet 3

Filgrastimum 850

Filgrastimum 250

Pakiet 4 Fulvestrant 150
Pakiet 5 Mitomycinum Mitomycin C 0,01 g inj. 1 fiol. 180

Pakiet 6 Paclitaxelum albuminatum 100
Pakiet 7 Procarbazini hydrochloridum Natulan 0,05 g, kaps., 50 kaps. 35
Pakiet 8 Wismodegib Erivedge, kaps.twarde 150 mg, 28 szt. 4

Pakiet 9 Quinax, krople do oczu, 0,15 mg/ml, 15 ml 20

Pakiet 10 Budesonide 120

Pakiet 11 Imipenemum Tienam, (0,5g+0,5g), inj. doż., 10 fiol. 20
Pakiet 12 Neostygmini methylsulfas Plantigmin, 0,5mg/1ml, amp., 6 szt. 200

Pakiet 13 - 60

 Nazwa, dawka, postać, wielkość 
opakowania równoważnika oferowanego 

przez Wykonawcę 

 Ilość oferowanego 
równoważnika 

uwzględniająca wiekość 
opakowania 

równoważnika i 
przeliczenie w stosunku 
do zamawianej ilości  

Zaltrap, konc.do sporz.r-ru do inf., 100 
mg/4ml, 1 fiol.
Zaltrap, konc.do sporz.r-ru do inf., 200 
mg/8ml, 1 fiol.

Accofil, 96 mln j.m/ml, rozt.do wstrzyk., 1 
amp.-strz. 0,5ml
Accofil, 60 mln j.m/ml, rozt.do wstrzyk., 1 
amp.-strz. 0,5ml
Faslodex, 250 mg/5 ml, rozt. do wstrzyk., 
2 amp.-strz.

Abraxane, prosz.do sporz.zaw.do inf. 100 
mg, 1 fiol.

Azapentacene polysulfonate 
sodium

Budiair aerozol inhalacyjny, roztw., 200 
µg/dawkę, 200 dawek poj. z komorą 
inhalacyjną

Zamawiający nie dopuszcza składania 
ofert równoważnych

Kompres Grassolind, 7,5 x 10 cm, opatr., 
10 szt.
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Pakiet 14

- 200

- Opatrunek Comfeel Plus 10 x 10, 1 szt. 200

…………………………………………………………
data, podpis i pieczątka osoby uprawnionej

Opatrunek Comfeel Podstawowy10 x 10, 1 
szt.
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………………………………..
nazwa, adres Wykonawcy

od 1 do 1 szt. w op.

od 1 do 1 szt. w op.

od 1 do 10 szt. w op.

od 1 do 10 szt. w op.

od 1 do 10 szt. w op.

od 1 do 2 szt. w op.

od 1 do 1 szt. w op.

od 1 do 1 szt. w op.

od 1 do 50 szt. w op.

od 1 do 28 szt. w op.

od 15 do 25 ml w op.

od 1 do 10 szt. w op.

od 1 do 10 szt. w op.

Wielkość opakowania 
równoważnego

Nr kodu 
EAN



Podpisy Komisji Przetargowej Katowickie Centrum Onkologii
Specyfikacja Istotnych Warunków Zamówienia 4

od 1 do 10 szt.

od 1 do 10 szt.


	oferta cenowa (2)

