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Zakroczym, dnia 28.10.2025 r.
miejsce i data
FORMULARZ ROZEZNANIA RYNKU

I. Cel formularza:
W związku z realizacją projektu pt. „Opracowanie nowego produktu leczniczego złożonego do stosowania w terapii cukrzycy typu 2”, współfinansowanego ze środków budżetu państwa w ramach konkursów realizowanych przez Agencję Badań Medycznych, zwracamy się z prośbą o podanie wartości planowanego zamówienia opisanego szczegółowo poniżej, w punkcie II oraz udzielenie informacji wskazanych w załączniku numer 1 do niniejszego formularza i ceny.
Niniejszy Formularz rozeznania rynku prosimy opatrzyć podpisem oraz przesłać jego skan (w formacie pdf) w drodze wiadomości elektronicznej email na adres: zapytaniaofertowe@lekam.pl do dnia: 12.11.2025 r.
W razie potrzeby uzyskania dodatkowych informacji, prosimy o kontakt e-mail: zapytaniaofertowe@lekam.pl
II. Opis przedmiotu zamówienia:
1. Planowane zamówienie dotyczy kolumny do chromatografii cieczowej (HPLC), szczegółowo opisanych poniżej w pkt II.4.
2. Zamawiający nie dopuszcza składania ofert częściowych na poszczególne pozycje. Zestaw opisany w punkcie II.5 musi być w całości dostarczony przez jednego Wykonawcę. 
3. KOD CPV: 38000000-5 – Sprzęt laboratoryjny, optyczny i precyzyjny (z wyjątkiem szklanego)
4. Termin realizacji przedmiotu zamówienia: do 4 tygodni od dnia zawarcia umowy/złożenia zamówienia.
5. Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia:

	Wymagania

	Przedmiot zamówienia
	Specyfikacja

	1
	nazwa: Zestaw składający się z : 
· Kolumna chromatograficzna HPLC typu żel krzemionkowy pokryty Amylose tris(3,5-dimethylphenylcarbamate) 5µm 4.6 x 250mm
(Chiralpak AD-H lub równoważna) 
· pre-kolumna 4.0x10mm (holder+3 cartridge) 	Comment by Ewelina Pakuła: Czy to jakiś element składowy prekolumn?
·  kompatybilny łącznik kolumny z pre-kolumną.
ilość: 2 zestawy
wymagania jakościowe:
· Kolumna z wypełnieniem z żelu krzemionkowego pokrytego Amylose tris(3,5-dimethylphenylcarbamate)
· Wielkość ziarna 5 µm
· Wymiary kolumny 4.6 x 250 mm
· Złoże w pre-kolumnie z wypełnieniem z żelu krzemionkowego pokrytego Amylose tris(3,5-dimethylphenylcarbamate)
· Wielkość ziarna w pre-kolumnie:5 µm
· Wymiary pre-kolumny: 4.0x10mm 
· Holder wraz z trzema wkładami
· Łącznik (Guard column coupler) kompatybilny z kolumną i pre-kolumną

         



6. Ocena
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Wybór Wykonawcy zostanie dokonany w oparciu o oferowaną cenę. 
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	Załącznik nr 1 do Formularza rozeznania rynku
Wzór informacji do uzupełnienia przez oferenta:
	Pełna nazwa Wykonawcy: ………………………
Adres Wykonawcy: ………………………
NIP: ………..…………………
Osoba do kontaktu: ………………………
	Dane do kontaktu: ………………………...
Warunki płatności: ………………………...
Data sporządzenia oferty: ………………………


	Wycena
	Specyfikacja
	Spełnienie wymagań specyfikacji
TAK/ NIE**

	Nr części
	Nazwa przedmiotu zamówienia
	Nr katalogowy producenta/
dostawcy
	Cena netto za sztukę
[PLN]

	Cena całkowita netto za całość (dla każdej części) 
[PLN]
	Cena całkowita brutto za całość  (dla każdej
części)
[PLN]
	Koszty dostawy
[PLN]


	Inne koszty*
[PLN]


	
	

	1
	Zestaw: Kolumna chromatograficzna HPLC typu żel krzemionkowy pokryty Amylose tris(3,5-dimethylphenylcarbamate) 5µm 4.6 x 250mm 
(Chiralpak AD-H lub równoważna) wraz z pre-kolumną 4.0x10mm (holder+3 cartridge) oraz kompatybilnym łącznikiem kolumny z pre-kolumną
ilość: 2 zestawy
	
	
	
	
	
	
	Kolumna z wypełnieniem z żelu krzemionkowego pokrytego Amylose tris(3,5-dimethylphenylcarbamate)
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	Wielkość ziarna 5 µm
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	Wymiary kolumny 4.6 x 250 mm
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	Złoże w pre-kolumnie z wypełnieniem z żelu krzemionkowego pokrytego Amylose tris(3,5-dimethylphenylcarbamate)
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	Wielkość ziarna w pre-kolumnie:5 µm 
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	Wymiary pre-kolumny 4.0x10mm 
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	Holder wraz z trzema wkładami
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	Łącznik (Guard column coupler) kompatybilny z kolumną i pre-kolumną
	


* prosimy podać rodzaj kosztu i cenę
** prosimy o wpisanie TAK lub NIE dla każdej pozycji specyfikacji. 
……………………………………                               	..…….………………………………………
Data i miejsce                                                                    Podpis
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