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  Załącznik nr 2 do SWZ                                   



SPECYFIKACJA ASORTYMENTOWO-CENOWA

„Sukcesywne dostawy radiofarmaceutyku 18 F  Fludeoksyglukozy  (FDG) 
               dla  Narodowego Instytutu Onkologii im. Marii Skłodowskiej – Curie

Państwowego Instytutu Badawczego Oddziału w Gliwicach”
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	1
	Produkt leczniczy Fluorodeoksyglukoza (18F-FDG) roztwór do wstrzykiwań:

1. Dzienne zamówienie składa się z dostawy jednej fiolki produktu o aktywności nie mniejszej niż18,5 GBq na godzinę kalibracji.
2. Realizację dziennego zamówienia maksymalnie w dwóch dostawach, zgodnie z treścią otrzymanego zamówienia, przy czym dostawy produktu leczniczego muszą nastąpić w terminie umożliwiającym zastosowanie go u pacjenta przed upływem daty ważności oraz uwzględniać rozpad izotopu.
3. Na każdej fiolce produktu powinna być podana objętość rzeczywista roztworu 18-FDG i aktywność rzeczywista roztworu 18F-FDG z godziną kalibracji.
4. Maksymalna pojemność fiolki 15ml.
5. Zaoferowany produkt ma umożliwiać rozdysponowanie radiofarmaceutyku w automatycznym systemie napełniania strzykawek Althea posiadanym przez Zamawiającego, przy założeniu, że fiolka ma być kompatybilna 
z system napełniania Althea 
i nie wymaga dodatkowej ingerencji Zamawiającego tzn. nie wymaga zmiany ustawień wykonanych i zatwierdzonych podczas przeglądu serwisowego.
6. Fiolka z produktem musi być zabezpieczona septą z trwale przymocowanym kapslem.
7. Pojemniki, w celu zabezpieczenia przed możliwością ich ewentualnego otworzenia przez osoby nieuprawnione, plombowane lub zabezpieczone w inny sposób.
8. Produkt dopuszczony do obrotu na terenie Rzeczypospolitej Polskiej zgodnie z powszechnie obowiązującymi w tym zakresie przepisami prawa, a w szczególności:


1) ustawą z dnia 6 września 2001r. Prawo farmaceutyczne, 

2) ustawą z dnia 29 listopada 2000 r. Prawo atomowe. 
	Dostawa (fiolka = 18,5 GBq)
	70 dostaw  


	
	
	
	
	
	Nazwa handlowa

_____________

Producent _____________
	


Oświadczam/my, że zaoferowany przez nas produkt spełnia wszystkie wymagania opisane przez Zamawiającego w niniejszej specyfikacji asortymentowo-cenowej.
____________________________________________________

____________________________________________________

____________________________________________________

Nazwa i dane adresowe Wykonawcy
_____________________________, dnia ___________________  

(miejscowość)                                                                                                       

Formularz należy podpisać kwalifikowanym podpisem elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym przez osobę(y) uprawnioną(e) do składania oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy, zgodnie z formą reprezentacji Wykonawcy określoną w dokumencie rejestracyjnym (ewidencyjnym) właściwym dla formy organizacyjnej Wykonawcy lub pełnomocnika.

Uwaga: Podpis osobisty to zaawansowany podpis elektroniczny o którym mowa w ustawie z dnia 6 sierpnia 2010 r. o dowodach osobistych.
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