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 ZAŁĄCZNIK NR 2

ZAŁĄCZNIK NR 2
FORMULARZ OFERTOWY
PRZETARG NIEOGRANICZONY NA DZIERŻAWĘ SYSTEMU DO WYKONYWANIA BARWIEŃ IMMUNOHISTOCHEMICZNYCH WRAZ Z DOSTAWĄ PRZECIWCIAŁ I MATERIAŁÓW ZUŻYWALNYCH DLA PRACOWNI HISTOPATOLOGII WIELKOPOLSKIEGO CENTRUM PULMONOLOGII I TORAKOCHIRURGII W POZNANIU
Pełna nazwa/firma wykonawcy..........................................................................................* 
Siedziba wykonawcy ......................................................................................

Województwo ..................................................... Powiat .................................................
Adres internetowy (URL) ...........................................
Poczta elektroniczna (e-mail) ……………………………………..

KRS/CEiDG (niepotrzebne skreślić) ……………………………………………………………….
NIP/PESEL .............................................. REGON ................................................

Nr telefonu/ fax .......................................................................................

Oznaczenie banku i numer konta............................................................................
Osoba wyznaczona do kontaktu w sprawie treści oferty:

……………………................................ tel. ..................

Osoba wyznaczona do kontaktu w sprawie realizacji zamówienia:

........................................ tel. ...............................

Wykonawca jest: (niepotrzebne skreślić)

- mikroprzedsiębiorstwem  

- małym  

- średnim przedsiębiorstwem 

Uwaga!

Mikroprzedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 10 osób i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionów EUR.

Małe przedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 50 osób i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionów EUR.

Średnie przedsiębiorstwa: przedsiębiorstwa, które nie są mikroprzedsiębiorstwami ani małymi przedsiębiorstwami i które zatrudniają mniej niż 250 osób i których roczny obrót nie przekracza 50 milionów EUR lub roczna suma bilansowa nie przekracza 43 milionów EUR.

1. Oferujemy wykonanie zamówienia za następującą cenę:
 (TABELA 1+TABELA2)

NETTO: ………………………………………..

BRUTTO:………………………………………

TABELA 1
	L. P.
	PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA
	OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA
	ILOŚĆ

A
	CENA JEDNOSTKOWA NETTO 

B
	WARTOŚĆ NETTO

AXB=C
	STAWKA VAT 

/%/
	WARTOŚĆ VAT

D


	WARTOŚĆ BRUTTO

E=C+D

	1.
	System do diagnostyki IHC wraz z dostawą przeciwciał i materiałów zużywalnych.
	Otwarty system do diagnostyki immunohistochemicznej (możliwość wykorzystania pierwotnych przeciwciał różnych producentów) – zwany dalej SYSTEMEM IHC - obejmujący sprzęt do automatycznej linii technologicznej ze sprzętem i oprogramowaniem do obsługi informatycznej wraz z przeciwciałami kompletem odczynników i materiałami (w tym szkiełka podstawowe powlekane) umożliwiającym wykonanie  min. 28000 oznaczeń przez okres 24 miesięcy; przeznaczony dla skrawków parafinowych, rozmazów, cytospinów i bioptatów. Kalkulacja powinna zawierać wszystkie odczynniki, przeciwciała, materiały eksploatacyjne i zużywalne konieczne do przeprowadzenia całego procesu (od odparafinowania do uzyskania gotowego do diagnostyki preparatu). Ilość przeciwciał i zestawów detekcji powinna być obliczona tak aby można było zrealizować zaplanowane barwienia IHC bez względu na wielkość i umiejscowienie na szkiełku skrawków parafinowych/rozmazów oraz z uwzględnieniem „martwej strefy”.
	28000 oznaczeń
	
	
	
	
	

	2.
	Materiały eksploatacyjne do drukarek
	Taśma do drukarki kodów w takiej liczbie opakowań aby można było wydrukować 30000 naklejek na szkiełka IHC.
	12 op.*

	
	
	
	
	

	
	
	Naklejki na szkiełka podstawowe do drukarki kodów w takiej liczbie opakowań aby można było okleić 30000 preparatów IHC.
	60 op.*

	
	
	
	
	

	RAZEM
	
	
	
	
	


*dopuszcza się inne ilości opakowań. Wykonawca winien odpowiednio przeliczyć ilość opakowań tak, aby ilość produktu była zgodna z  SIWZ, przeliczając ilości opakowań do dwóch miejsc po przecinku
TABELA 2

Dzierżawa
	L. P.
	PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA
	OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA
	ILOŚĆ MIESIĘCY
A
	CENA ZA MIESIĄC  NETTO 

B
	STAWKA VAT 

/%/
	WARTOŚĆ VAT ZA MIESIĄC
D


	CENA ZA MIESIĄC BRUTTO

E=B+D

	WARTOŚĆ NETTO
F=AxB
	WARTOŚĆ BRUTTO
G=AxE


	2.
	Dzierżawa systemu IHC
(wraz z  mikroskopem)
	APARAT/Y IHC:

Nazwa, typ urządzenia/eń 

………………………………………..

rok produkcji

………………………………………..

(wyprodukowany nie wcześniej niż w 2016)
MIKROSKOP:

Nazwa, typ urządzenia 

………………………………………..

rok produkcji

………………………………………..

(wyprodukowany nie wcześniej niż w 2016)
	24


	
	
	
	
	
	

	
	RAZEM
	
	
	
	
	
	


2. Wymagane oraz oceniane parametry techniczne:

Oświadczamy, iż oferowany przedmiot zamówienia spełnia wymagania określone przez zamawiającego w załączniku nr 1.
Ponadto oferujemy przedmiot zamówienia o następujących parametrach zgodnie z kryterium – ocena techniczna (pola - kolor zielony):

TABELA 3
	Parametry graniczne oraz parametry oceniane 

	1. 
	1. Czas potrzebny do wykonania pełnego wybarwienia preparatu (maksymalnie 5 godzin):

a. 
	1. do 4 godzin– 10 pkt.
2. Od >4 godzin do 5 godzin – 5 pkt.
	……………………………………

* podać 

	2. 
	3. Sposób dostarczenia przeciwciał:

a. 
	1. Wszystkie przeciwciała RTU – 10 pkt.
2. Cześć przeciwciał wymaga rozcieńczeń – 0 pkt.
	……………………………………

* podać 

	3. 
	A) Parametry oceniane:

4. Oferowana liczba miejsc na szkiełka:


	1. Powyżej 100 – 10 pkt.
2. Od 90 – do 100 – 5 pkt.
	……………………………………

* podać 


* niepodanie odpowiedzi w powyższej tabeli oznaczać będzie odrzucenie oferty
3. Oferujemy następujący termin dostawy przeciwciał i materiałów zużywalnych:
…………………………………………………………* 
*podać w dniach (min 1, maks. 7)
Zamawiający wymaga podania terminu w dniach (cyfrowo wskazana przez wykonawcę liczba dni), przy czym termin ten nie może być dłuższy niż 7 dni. 
*niepodanie lub podanie dłuższego terminu spowoduje odrzucenie oferty. 
Powierzenie wykonania części zamówienia podwykonawcom (opuszczenie tej części, niewypełnienie jej lub postawienie kreski oznacza, iż wykonawca nie będzie korzystał przy realizacji przedmiotu  zamówienia z podwykonawców).

Przewidujemy powierzenie

części zamówienia:

(wskazać)

………………………………………………………………

następującym podwykonawcom:

(podać firmę)

……………………………………………………………….

W przypadku zatrudnienia podwykonawców odpowiadamy za ich pracę jak za swoją własną.


………………………………………………………………………………………………………

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

/data, podpis osoby upoważnionej/

Niniejsza oferta zawiera na stronach nr od ____ do ____ informacje stanowiące tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (tekst jednolity Dz. U. z 2003 r., Nr 153, poz. 1503 z późn. zm.) i nie mogą być udostępniane. Na okoliczność tego wykazuję skuteczność takiego zastrzeżenia w oparciu o przepisy art. 11 ust. 4 ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (tekst jednolity Dz. U. z 2003 r., Nr 153, poz. 1503 z późn. zm.) w oparciu o następujące uzasadnienie (Wykonawca zobowiązany jest do uzasadnienia okoliczności zastrzeżenie części oferty jako tajemnicy przedsiębiorstwa w sposób obiektywny i wyczerpujący w oparciu o przesłanki wskazane w art. 11 ust. 4 ustawy wskazanej powyżej):
……………………………………………………………………………………………………………………………………………..

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

/data, podpis osoby upoważnionej/
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