DZP/381/59B/2017

Załącznik nr 1

Formularz cenowy
Część 1

Tabela I  - przeglądy i konserwacje

	L.P


	Nazwa/rodzaj aparatu
	Liczba aparatów

(szt.)
	Planowana liczba przeglądów
	Cena ryczałtowa za 1 przegląd netto
	Wartość

netto

(kol.4 x kol.5)
	Wartość

brutto*

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1
	Tomograf siatkówkowy Heidelberg HRT3
s/n: 06404
	1
	2
	
	
	

	2
	Aparat do badań angiograficznych Heidelberg HRA s/n: Spec-Cam-09864-S1600 (na gwarancji do dnia 29.12.2017 r.)
	1
	2
	
	
	

	Razem
	
	


*Podana cena zawiera wszystkie koszty związane z wykonaniem usługi przeglądu tzn.: robocizna, części zużywalne, materiały do konserwacji, dojazd itp. 

Tabela II  - naprawa

	L.P


	Nazwa/rodzaj aparatu
	Liczba aparatów (szt.)
	Planowana liczba roboczogodzin  pracy serwisu w ramach naprawy

dla określonej  w kol. 3  liczby aparatów
	Cena ryczałtowa jednej roboczogodziny netto
	Wartość

netto

(kol.4 x kol.5)
	Wartość

brutto

	
	
	
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1
	Tomograf siatkówkowy Heidelberg HRT3
s/n: 06404
	2
	20
	
	
	

	2
	Aparat do badań angiograficznych Heidelberg HRA s/n: Spec-Cam-09864-S1600 (na gwarancji do dnia 29.12.2017 r.)
	
	
	
	
	


Tabela III

	
	Wartość netto
	Wartość brutto

	Koszt dojazdu do i z siedziby Zamawiającego dla wykonania usługi naprawy
	
	


*wartość nie ujęta w cenie naprawy (będzie płatna oddzielnie)

Część 2
Tabela I  - przeglądy i konserwacje

	L.P


	Nazwa/rodzaj aparatu
	Liczba aparatów

(szt.)
	Planowana liczba przeglądów
	Cena ryczałtowa za 1 przegląd netto
	Wartość

netto

(kol.4 x kol.5)
	Wartość

brutto*

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1
	Ultrasonograf  okulistyczny Quantel Medical Compact Touch s/n: 1595
	1
	2
	
	
	


*Podana cena zawiera wszystkie koszty związane z wykonaniem usługi przeglądu tzn.: robocizna, części zużywalne, materiały do konserwacji, dojazd itp.  

Tabela II  - naprawa

	L.P


	Nazwa/rodzaj aparatu
	Liczba aparatów

(szt.)
	Planowana liczba roboczogodzin  pracy serwisu w ramach naprawy

dla określonej  w kol. 3  liczby aparatów
	Cena ryczałtowa jednej roboczogodziny netto
	Wartość

netto

(kol.4 x kol.5)
	Wartość

brutto

	
	
	
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1
	Ultrasonograf  okulistyczny Quantel Medical Compact Touch s/n: 1595
	1
	6
	
	
	


Tabela III

	
	Wartość netto
	Wartość brutto

	Koszt dojazdu do i z siedziby Zamawiającego dla wykonania usługi naprawy
	
	


*wartość nie ujęta w cenie naprawy (będzie płatna oddzielnie)

Część 3

Tabela I  - przeglądy i konserwacje

	L.P


	Nazwa/rodzaj aparatu
	Liczba aparatów

(szt.)
	Planowana liczba przeglądów
	Cena ryczałtowa za 1 przegląd netto
	Wartość

netto

(kol.4 x kol.5)
	Wartość

brutto*

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1
	Ultrasonograf okulistyczny Ellex Eyecubed s/n: V400-11314 (na gwarancji do 13.10.2017 r.)
	1
	2
	
	
	


*Podana cena zawiera wszystkie koszty związane z wykonaniem usługi przeglądu tzn.: robocizna, części zużywalne, materiały do konserwacji, dojazd itp.
Tabela II  - naprawa

	L.P


	Nazwa/rodzaj aparatu
	Liczba aparatów

(szt.)
	Planowana liczba roboczogodzin  pracy serwisu w ramach naprawy

dla określonej  w kol. 3  liczby aparatów
	Cena ryczałtowa jednej roboczogodziny netto
	Wartość

netto

(kol.4 x kol.5)
	Wartość

brutto

	
	
	
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1
	Ultrasonograf okulistyczny Ellex Eyecubed s/n: V400-11314 (na gwarancji do 13.10.2017 r.)
	1
	10
	
	
	


Tabela III

	
	Wartość netto
	Wartość brutto

	Koszt dojazdu do i z siedziby Zamawiającego dla wykonania usługi naprawy
	
	


*wartość nie ujęta w cenie naprawy (będzie płatna oddzielnie)

Część 4
Tabela I  - przeglądy i konserwacje

	L.P


	Nazwa/rodzaj aparatu
	Liczba aparatów

(szt.)
	Planowana liczba przeglądów
	Cena ryczałtowa za 1 przegląd netto
	Wartość

netto

(kol.4 x kol.5)
	Wartość

brutto*

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1
	Autorefraktometr Nidek AR-1 s/n: 131589 (na gwarancji do 08.10.2017 r.)
	1
	2
	
	
	


*Podana cena zawiera wszystkie koszty związane z wykonaniem usługi przeglądu tzn.: robocizna, części zużywalne, materiały do konserwacji, dojazd itp. 
Tabela II  - naprawa

	L.P


	Nazwa/rodzaj aparatu
	Liczba aparatów

(szt.)
	Planowana liczba roboczogodzin  pracy serwisu w ramach naprawy

dla określonej  w kol. 3  liczby aparatów
	Cena ryczałtowa jednej roboczogodziny netto
	Wartość

netto

(kol.4 x kol.5)
	Wartość

brutto

	
	
	
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1
	Autorefraktometr Nidek AR-1 s/n: 131589 (na gwarancji do 08.10.2017 r.)
	1
	5
	
	
	


Tabela III

	
	Wartość netto
	Wartość brutto

	Koszt dojazdu do i z siedziby Zamawiającego dla wykonania usługi naprawy
	
	


*wartość nie ujęta w cenie naprawy (będzie płatna oddzielnie)
Część 5
Tabela I  - przeglądy i konserwacje

	L.P


	Nazwa/rodzaj aparatu
	Liczba aparatów

(szt.)
	Planowana liczba przeglądów
	Cena ryczałtowa za 1 przegląd netto
	Wartość

netto

(kol.4 x kol.5)
	Wartość

brutto*

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1
	Aparat do kontrastu Stereo FVA
s/n: 1207532799
	1
	2
	
	
	


*Podana cena zawiera wszystkie koszty związane z wykonaniem usługi przeglądu tzn.: robocizna, części zużywalne, materiały do konserwacji, dojazd itp. 

Tabela II  - naprawa

	L.P


	Nazwa/rodzaj aparatu
	Liczba aparatów

(szt.)
	Planowana liczba roboczogodzin  pracy serwisu w ramach naprawy

dla określonej  w kol. 3  liczby aparatów
	Cena ryczałtowa jednej roboczogodziny netto
	Wartość

netto

(kol.4 x kol.5)
	Wartość

brutto

	
	
	
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1
	Aparat do kontrastu Stereo FVA

s/n: 1207532799
	1
	5
	
	
	


Tabela III

	
	Wartość netto
	Wartość brutto

	Koszt dojazdu do i z siedziby Zamawiającego dla wykonania usługi naprawy
	
	


*wartość nie ujęta w cenie naprawy (będzie płatna oddzielnie)

Część 6
Tabela I  - przeglądy i konserwacje

	L.P


	Nazwa/rodzaj aparatu
	Liczba aparatów

(szt.)
	Planowana liczba przeglądów
	Cena ryczałtowa za 1 przegląd netto
	Wartość

netto

(kol.4 x kol.5)
	Wartość

brutto*

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1
	Ultrasonograf okulistyczny z Dopplerem Toshiba SSA660A Xario s/n: LGM1392345
	1
	2
	
	
	


*Podana cena zawiera wszystkie koszty związane z wykonaniem usługi przeglądu tzn.: robocizna, części zużywalne, materiały do konserwacji, dojazd itp. 

Tabela II  - naprawa

	L.P


	Nazwa/rodzaj aparatu
	Liczba aparatów

(szt.)
	Planowana liczba roboczogodzin  pracy serwisu w ramach naprawy

dla określonej  w kol. 3  liczby aparatów
	Cena ryczałtowa jednej roboczogodziny netto
	Wartość

netto

(kol.4 x kol.5)
	Wartość

brutto

	
	
	
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1
	Ultrasonograf okulistyczny z Dopplerem Toshiba SSA660A Xario s/n: LGM1392345
	1
	5
	
	
	


Tabela III

	
	Wartość netto
	Wartość brutto

	Koszt dojazdu do i z siedziby Zamawiającego dla wykonania usługi naprawy
	
	


*wartość nie ujęta w cenie naprawy (będzie płatna oddzielnie)
Część 7

Tabela I  - przeglądy i konserwacje

	L.P


	Nazwa/rodzaj aparatu
	Liczba aparatów

(szt.)
	Planowana liczba przeglądów
	Cena ryczałtowa za 1 przegląd netto
	Wartość

netto

(kol.4 x kol.5)
	Wartość

brutto*

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1
	Tonometr bezkontaktowy Tomey FT-1000
s/n: 879006, 879306
	2
	4
	
	
	

	2
	Topograf rogówkowy Tomey TMS4

s/n: 946603
	1
	2
	
	
	

	3
	Pachymetr Tomey SP100 s/n: 691501
	1
	2
	
	
	

	4
	Tomograf OCT Tomey SS1000 Casia

s/n: 008709
	1
	2
	
	
	

	Razem
	
	


*Podana cena zawiera wszystkie koszty związane z wykonaniem usługi przeglądu tzn.: robocizna, części zużywalne, materiały do konserwacji, dojazd itp.  

Tabela II  - naprawa

	L.P


	Nazwa/rodzaj aparatu
	Liczba aparatów

(szt.)
	Planowana liczba roboczogodzin  pracy serwisu w ramach naprawy

dla określonej  w kol. 3  liczby aparatów
	Cena ryczałtowa jednej roboczogodziny netto
	Wartość

netto

(kol.4 x kol.5)
	Wartość

brutto

	
	
	
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1
	Tonometr bezkontaktowy Tomey FT-1000

s/n: 879006, 879306
	4
	10
	
	
	

	2
	Topograf rogówkowy Tomey TMS4

s/n: 946603
	
	
	
	
	

	3
	Pachymetr Tomey SP100 s/n: 691501
	
	
	
	
	

	4
	Tomograf OCT Tomey SS1000 Casia

s/n: 008709
	1
	10
	
	
	


Tabela III

	
	Wartość netto
	Wartość brutto

	Koszt dojazdu do i z siedziby Zamawiającego dla wykonania usługi naprawy
	
	


*wartość nie ujęta w cenie naprawy (będzie płatna oddzielnie)

Część 8
Tabela I  - przeglądy i konserwacje

	L.P


	Nazwa/rodzaj aparatu
	Liczba aparatów

(szt.)
	Planowana liczba przeglądów
	Cena ryczałtowa za 1 przegląd netto
	Wartość

netto

(kol.4 x kol.5)
	Wartość

brutto*

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1
	Autorefraktometr Topcon RM8000B

s/n: 206824, 206826, 206827, 2096111, 2096137
	5
	10
	
	
	

	2
	Tonometr bezkontaktowy Topcon CT80

s/n: 1570021, 1570024, 1570030, 157212, 157384, 1574159, 1574163, 1574310, 1574317,  157711
	10
	20
	
	
	

	3
	Tonometr bezkontakowy Topcon CT-80A

s/n: 201838, 201961
	2
	4
	
	
	

	4
	Tonometr indukcyjny ICare TA01

s/n: 1010CA242, 1243AA151
	2
	4
	
	
	

	5
	Funduskamera Topcon TRC-50IX

s/n: 177575
	1
	2
	
	
	

	6
	Funduskamera Topcon TRC-NW7 SF Mark II

s/n: 677123
	1
	2
	
	
	

	7
	Laser do fotokoagulacji Optomedica Pascal

s/n: 11144409
	1
	4
	
	
	

	8
	Autorefraktometr Topcon KR-800

s/n: 4731305, 4731314, 4731721
	3
	6
	
	
	

	9
	Tonometr bezkontakowy Topcon CT-800 
s/n: 201961 (na gwarancji do dnia 10.01.2018 r.)
	1
	1
	
	
	

	10
	Tonometr indukcyjny ICare TA03*s/n: 1539AB015, 1539AB016, 1539AB017, 1539AB018 (na gwarancji do dnia 11.05.2018 r.)
	4
	4
	
	
	

	Razem
	
	


*Podana cena zawiera wszystkie koszty związane z wykonaniem usługi przeglądu tzn.: robocizna, części zużywalne, materiały do konserwacji, dojazd itp.  

Tabela II  - naprawa

	L.P


	Nazwa/rodzaj aparatu
	Liczba aparatów

(szt.)
	Planowana liczba roboczogodzin  pracy serwisu w ramach naprawy

dla określonej  w kol. 3  liczby aparatów
	Cena ryczałtowa jednej roboczogodziny netto
	Wartość

netto

(kol.4 x kol.5)
	Wartość

brutto

	
	
	
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1
	Autorefraktometr Topcon RM8000B

s/n: 206824, 206826, 206827, 2096111, 2096137
	5
	50
	
	
	

	2
	Tonometr bezkontaktowy Topcon CT80

s/n: 1570021, 1570024, 1570030, 157212, 157384, 1574159, 1574163, 1574310, 1574317,  157711
	10
	
	
	
	

	3
	Tonometr bezkontakowy Topcon CT-80A

s/n: 201838, 201961
	2
	
	
	
	

	4
	Tonometr indukcyjny ICare TA01

s/n: 1010CA242, 1243AA151
	2
	
	
	
	

	5
	Funduskamera Topcon TRC-50IX

s/n: 177575
	1
	
	
	
	

	6
	Funduskamera Topcon TRC-NW7 SF Mark II

s/n: 677123
	1
	
	
	
	

	7
	Laser do fotokoagulacji Optomedica Pascal

s/n: 11144409
	1
	
	
	
	

	8
	Autorefraktometr Topcon KR-800

s/n: 4731305, 4731314, 4731721
	3
	
	
	
	

	9
	Tonometr bezkontakowy Topcon CT-800 
s/n: 201961 (na gwarancji do dnia 10.01.2018 r.)
	1
	
	
	
	

	10
	Tonometr indukcyjny ICare TA03*s/n: 1539AB015, 1539AB016, 1539AB017, 1539AB018 (na gwarancji do dnia 11.05.2018 r.)
	4
	
	
	
	


Tabela III

	
	Wartość netto
	Wartość brutto

	Koszt dojazdu do i z siedziby Zamawiającego dla wykonania usługi naprawy
	
	


*wartość nie ujęta w cenie naprawy (będzie płatna oddzielnie)

Część 9
Tabela I  - przeglądy i konserwacje

	L.P


	Nazwa/rodzaj aparatu
	Liczba aparatów

(szt.)
	Planowana liczba przeglądów
	Cena ryczałtowa za 1 przegląd netto
	Wartość

netto

(kol.4 x kol.5)
	Wartość

brutto*

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1
	Fakoemulsyfikator DORC Associate

s/n: 200551266, 200651362
	2
	4
	
	
	

	2
	Fakoemulsyfikator DORC Associate Dual

s/n: 2012520061, 2012520062
	2
	4
	
	
	

	3
	Kroplówka automatyczna do fakoemulsyfikatora DORC Associate

s/n: 635, 735, 2013650108 (na gwarancji do 27.08.2018 r.)
	3
	5
	
	
	

	4
	Oświetlacz ksenonowy DORC Brightstar

s/n: 2013831096
	1
	2
	
	
	

	5
	Diatermia DORC GV-1100

s/n: 150, 155
	2
	2
	
	
	

	6
	Laser do endofotokoagulacji DORC Laserstar

s/n: D20080066, D20130218
	2
	4
	
	
	

	Razem
	
	


*Podana cena zawiera wszystkie koszty związane z wykonaniem usługi przeglądu tzn.: robocizna, części zużywalne, materiały do konserwacji, dojazd itp.

Tabela II  - naprawa

	L.P


	Nazwa/rodzaj aparatu
	Liczba aparatów

(szt.)
	Planowana liczba roboczogodzin  pracy serwisu w ramach naprawy

dla określonej  w kol. 3  liczby aparatów
	Cena ryczałtowa jednej roboczogodziny netto
	Wartość

netto

(kol.4 x kol.5)
	Wartość

brutto

	
	
	
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1
	Fakoemulsyfikator DORC Associate

s/n: 200551266, 200651362
	2
	20
	
	
	

	2
	Fakoemulsyfikator DORC Associate Dual

s/n: 2012520061, 2012520062
	2
	
	
	
	

	3
	Kroplówka automatyczna do fakoemulsyfikatora DORC Associate

s/n: 635, 735, 2013650108 (na gwarancji do 27.08.2018 r.)
	3
	
	
	
	

	4
	Oświetlacz ksenonowy DORC Brightstar

s/n: 2013831096
	1
	
	
	
	

	5
	Diatermia DORC GV-1100

s/n: 150, 155
	2
	
	
	
	

	6
	Laser do endofotokoagulacji DORC Laserstar

s/n: D20080066, D20130218
	2
	
	
	
	

	7
	Przenośna lampa szczelinowa Keeler PSL Classic s/n: 11280 (na gwarancji do 29.06.2017r.


	1
	
	
	
	


Tabela III

	
	Wartość netto
	Wartość brutto

	Koszt dojazdu do i z siedziby Zamawiającego dla wykonania usługi naprawy
	
	


*wartość nie ujęta w cenie naprawy (będzie płatna oddzielnie)

Część 10
Tabela I  - przeglądy i konserwacje

	L.P


	Nazwa/rodzaj aparatu
	Liczba aparatów

(szt.)
	Planowana liczba przeglądów
	Cena ryczałtowa za 1 przegląd netto
	Wartość

netto

(kol.4 x kol.5)
	Wartość

brutto*

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1
	Laser diodowy Iridex SLx s/n: 27164
	1
	2
	
	
	

	2
	Elektroretinograf Roland Consult Reti-scan

s/n: 9904-401
	1
	2
	
	
	

	3
	Elektroretinograf Roland Consult Reti-port

s/n: 04-99-12012
	1
	2
	
	
	

	4
	Elektroretinograf Roland Consult Reti-scan

s/n: 04-99-16011 (na gwarancji do 22.05.2018 r.)
	1
	1
	
	
	

	Razem
	
	


*Podana cena zawiera wszystkie koszty związane z wykonaniem usługi przeglądu tzn.: robocizna, części zużywalne, materiały do konserwacji, dojazd itp. 

Tabela II  - naprawa

	L.P


	Nazwa/rodzaj aparatu
	Liczba aparatów

(szt.)
	Planowana liczba roboczogodzin  pracy serwisu w ramach naprawy

dla określonej  w kol. 3  liczby aparatów
	Cena ryczałtowa jednej roboczogodziny netto
	Wartość

netto

(kol.4 x kol.5)
	Wartość

brutto

	
	
	
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1
	Laser diodowy Iridex SLx s/n: 27164
	1
	5
	
	
	

	2
	Elektroretinograf Roland Consult Reti-scan

s/n: 9904-401
	1
	15
	
	
	

	3
	Elektroretinograf Roland Consult Reti-port

s/n: 04-99-12012
	1
	
	
	
	

	4
	Elektroretinograf Roland Consult Reti-scan

s/n: 04-99-16011 (na gwarancji do 22.05.2018 r.)
	1
	
	
	
	


Tabela III

	
	Wartość netto
	Wartość brutto

	Koszt dojazdu do i z siedziby Zamawiającego dla wykonania usługi naprawy
	
	


*wartość nie ujęta w cenie naprawy (będzie płatna oddzielnie)

Część 11
Tabela I  - przeglądy i konserwacje

	L.P


	Nazwa/rodzaj aparatu
	Liczba aparatów

(szt.)
	Planowana liczba przeglądów
	Cena ryczałtowa za 1 przegląd netto
	Wartość

netto

(kol.4 x kol.5)
	Wartość

brutto*

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1
	Laser do endofotokoagulacji Coherent Elite

s/n: 2016624
	1
	2
	
	
	

	2
	Laser do endofotokoagulacji Coherent Novus Spectra s/n: 003505642
	1
	2
	
	
	

	3
	Laser do SLT Coherent Selecta

s/n: S7239
	1
	2
	
	
	

	4
	Laser do PDT Coherent Opal Photoactivator

s/n: P1087
	1
	2
	
	
	

	Razem
	
	


*Podana cena zawiera wszystkie koszty związane z wykonaniem usługi przeglądu tzn.: robocizna, części zużywalne, materiały do konserwacji, dojazd itp. 

Tabela II  - naprawa

	L.P


	Nazwa/rodzaj aparatu
	Liczba aparatów

(szt.)
	Planowana liczba roboczogodzin  pracy serwisu w ramach naprawy

dla określonej  w kol. 3  liczby aparatów
	Cena ryczałtowa jednej roboczogodziny netto
	Wartość

netto

(kol.4 x kol.5)
	Wartość

brutto

	
	
	
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1
	Laser do endofotokoagulacji Coherent Elite

s/n: 2016624
	1
	20
	
	
	

	2
	Laser do endofotokoagulacji Coherent Novus Spectra s/n: 003505642
	1
	
	
	
	

	3
	Laser do SLT Coherent Selecta

s/n: S7239
	1
	
	
	
	

	4
	Laser do PDT Coherent Opal Photoactivator

s/n: P1087
	1
	
	
	
	


Tabela III

	
	Wartość netto
	Wartość brutto

	Koszt dojazdu do i z siedziby Zamawiającego dla wykonania usługi naprawy
	
	


*wartość nie ujęta w cenie naprawy (będzie płatna oddzielnie)

Część 12
Tabela I  - przeglądy i konserwacje

	L.P


	Nazwa/rodzaj aparatu
	Liczba aparatów

(szt.)
	Planowana liczba przeglądów
	Cena ryczałtowa za 1 przegląd netto
	Wartość

netto

(kol.4 x kol.5)
	Wartość

brutto*

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1
	Oświetlacz ksenonowy Geuder Xenotron III

s/n: 640353128-X163
	1
	2
	
	
	


*Podana cena zawiera wszystkie koszty związane z wykonaniem usługi przeglądu tzn.: robocizna, części zużywalne, materiały do konserwacji, dojazd itp. 

Tabela II  - naprawa

	L.P


	Nazwa/rodzaj aparatu
	Liczba aparatów

(szt.)
	Planowana liczba roboczogodzin  pracy serwisu w ramach naprawy

dla określonej  w kol. 3  liczby aparatów
	Cena ryczałtowa jednej roboczogodziny netto
	Wartość

netto

(kol.4 x kol.5)
	Wartość

brutto

	
	
	
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1
	Oświetlacz ksenonowy Geuder Xenotron III

s/n: 640353128-X163
	1
	10
	
	
	


Tabela III

	
	Wartość netto
	Wartość brutto

	Koszt dojazdu do i z siedziby Zamawiającego dla wykonania usługi naprawy
	
	


*wartość nie ujęta w cenie naprawy (będzie płatna oddzielnie

