
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14

1
Hepatect CP 50 j.m./ml roztwór do 

infuzji 1 fiolka 2 ml
op. 3

Hepatect CP

50 j.m./ml

roztwór do infuzji

1 fiolka 2 ml

BIOTEST Pharma 

GmbH
4036124016395 op. 3 325,50 351,54 8% 976,50 1054,62

2
Intratect 50 g/l (50 mg/ml) roztwór 

do infuzji Opakowanie: 1 fiol. 20 ml
op. 20

Intratect 

50 mg/ml

roztwór do infuzji 

1 fiolka 20 ml (1,0g)

BIOTEST Pharma 

GmbH
4036124000950 op. 20 300,00 324,00 8% 6000,00 6480,00

3
Intratect 50 g/l (50 mg/ml) roztwór 

do infuzji Opakowanie: 1 fiol. 50 ml
op. 5

Intratect 

50 mg/ml

roztwór do infuzji 

1 fiolka 50 ml (2,5g)

BIOTEST Pharma 

GmbH
4036124001049 op. 5 675,00 729,00 8% 3375,00 3645,00

4
Intratect 50 g/l (50 mg/ml) roztwór 

do infuzji Opakowanie: 1 fiol. 100 ml
op. 4

Intratect 

50 mg/ml

roztwór do infuzji 

1 fiolka 100 ml (5g)

BIOTEST Pharma 

GmbH
4036124001148 op. 4 1350,00 1458,00 8% 5400,00 5832,00

5
Pentaglobin 50 mg/ml; Opakowanie  

1 amp. 10 ml
op. 20

Pentaglobin 

50 mg/ml

roztwór do infuzji

1 fiolka 10 ml (0,5g)

BIOTEST Pharma 

GmbH
4036124007768 op. 20 310,00 334,80 8% 6200,00 6696,00

6
Pentaglobin 50 mg/ml ; Opakowanie 

1 amp. 50 ml
op. 20

Pentaglobin 

50 mg/ml

roztwór do infuzji

1 fiolka 50 ml (2,5g)

BIOTEST Pharma 

GmbH
4036124008239 op. 20 1000,00 1080,00 8% 20000,00 21600,00

7
Pentaglobin 50 mg/ml ; Opakowanie 

1 amp. 100 ml
op. 5

Pentaglobin 

50 mg/ml

roztwór do infuzji

1 fiolka 100 ml (5g)

BIOTEST Pharma 

GmbH
4036124008505 op. 5 2000,00 2160,00 8% 10000,00 10800,00

51951,50 56107,62
wartość zamówienia 

podstawowego

10390,30 11221,52

wartość prawa opcji 20% 

zmniejszającego zamówienie 

podstawowe

41561,20 44886,10

całkowita wartość 

(zamówienie podstawowe -  

zamówienie prawo opcji 20% 

zmiejszające zamówienie 

podstawowe)

10390,30 11221,52

wartość prawa opcji 20% 

zwiększającego zamówienie 

podstawowe

62341,80 67329,14

całkowita wartość 

(zamówienie podstawowe +  

zamówienie prawo opcji 20% 

zwiększające zamówienie 

podstawowe)

Uwaga: Nie zamieniać pozycji pakietu.

Formularz asortymentowo-cenowy

Oferowana ilość
Oferowana 

jednostka miary
Kod EANNazwa producenta

Nazwa handlowa oferowanego 

produktu (dawka, postać, ilość 

dawek)

Pakiet nr 19

Lp.
 Nazwa leku, dawka, postać, ilość 

dawek w opakowaniu

Jednostka 

miary
Ilość

Cena 

jednostkowa 

netto PLN

Cena 

jednostkowa 

brutto PLN

Stawka 

VAT %

Wartość 

całkowita 

netto PLN

Wartość 

całkowita 

brutto PLN

SUMA
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