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           (pieczęć firmowa Oferenta)
	Zadanie 1 – monitorowanie leków

	Lp.
	Nazwa badania
	Szacunkowa liczba badań 

w okresie 

29 miesięcy
	Cena jednostk. netto
	Razem cena netto
	VAT
	Razem cena brutto
	Maksymalny termin wykonania badania/zabiegu, zleconego w trybie zwykłym

(dni robocze)

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	1
	Stężenie infliximabu
	70
	
	
	
	
	

	2
	Stężenie adalibumabu
	70
	
	
	
	
	

	3
	P.ciała p. infliximabowi
	70
	
	
	
	
	

	4
	P.ciała p. adalibumabowi
	70
	
	
	
	
	

	5
	Metabolity tiopuryn
	70
	
	
	
	
	

	Razem koszt brutto 
	
	XXXX

	Słownie suma cen brutto: ..................................................................................................................................................................................................................................




.................................................................
(podpis oferenta
           (pieczęć firmowa Oferenta)
	Zadanie 2 – badania inne

	Lp.
	Nazwa badania
	Szacunkowa liczba badań 

w okresie 

36 miesięcy
	Cena jednostk. netto
	Razem cena netto
	VAT
	Razem cena brutto
	Maksymalny termin wykonania badania/zabiegu, zleconego w trybie zwykłym (dni robocze)

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	1
	Czynnik Castle”a
	100
	
	
	
	
	

	2
	Katecholaminy (adrenalina, noradrenalina, dopamina) w moczu
	100
	
	
	
	
	

	Razem koszt brutto
	
	XXXX

	Słownie suma cen brutto: ..................................................................................................................................................................................................................................




	
	.................................................................
(podpis oferenta)
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