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Czes$¢ 7 zamowienia — inaktywoawana szczepionka przeciwko cholerze — kod Wspdlnego Stownika Zaméwienn 33651600-4

Zatacznik nr 1G do formularza ofertowego.

Cenal

Cenal

Ilosc . . . . L2 Stawka Kwota L
l.p. Nazwa towaru Nazwa Jednostka miary jednostek _]ednostkl ].eanStk' Wartosc netto w podatku VAT | podatku VAT Wartosc brutto
handlowa . miary netto w | miary brutto zt w zt
miary w % w zt
zt w zt
X 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
1.* Inaktywowana,
1. |doustna szczepionka 30
przeciwko cholerze -
X Laczna wartosc: X X X X X X

* 0 parametrach wyszczegolnionych w tabeli 1. niniejszego zatacznika

Tabela 1.

Parametry szczepionki przeciwko cholerze

2. Szczepionka w stosowaniu dla 0s6b powyzej 2 lat oraz u dorostych, ktérzy zamierzajq przebywac na terenach endemicznych lub epidemicznych.

3. 1 dawka zawiesiny szczepionki (3ml) w fiolce o bialawym zabarwieniu + granulat musujacy w saszetce w kolorze biatym.

4. Szczepionka w schemacie szczepien dla 0sob dorostych i dzieci powyzej 6 lat (2 dawki) , oraz dla dzieci od 2 do 6 lat (3 dawki).

5. Oswiadczam, ze posiadam aktualne swiadectwa rejestracji produktow leczniczych oraz dokumenty swiadczace, ze przedmiot zamowienia spetnia wymagania
polskich i europejskich norm i oznaczony jest znakiem CE.

*Laczng wartosc okreslong w kolumnie 7, kolumnie 9 i kolumnie 10 nalezy przenies¢ do odpowiedniej czesci formularza ofertowego stanowigcego zat. nr 1 do SIWZ.
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Podpis osoby upowaznionej lub podpisy
osob upowaznionych do reprezentacji:
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