Priloha €. 4 SP
Specifikacia predmetu zakazky

Nazov predmetu zakazky:
Antiinfektiva pre potreby VUSCH, a. s.

Cast’ &. 38 - Lieky ATC skupiny &. JO1XA01 IL.

Specifikacia predmetu zakazky

Pozadované minimalne parametre a hodnoty predmetu zakazky Uchadzaé uvedie informacie, éi nim pontikany produkt spiiia, resp.
nespiiia verejnym obstaravatelom definované poziadavky na
predmet zakazky
(v pripade, ak ponukany produkt nespifia definované poZiadavky uvedie
ekvivalentnu hodnotu nim ponudkaného produktu)
splngzv/ hodnota ponukaného produktu
nesplia
Polozka é. 1 - VANKOMYCIN parent. 500 mg Polozka &. 1 - VANKOMYCIN parent. 500 mg
ATC skupina: JO1XA01 spifia
nazov ATC skupiny: Vankomycin spliia
3. inazov uginnej latky: VANKOMYCIN parent. | iz
' ) atky: 500 mg P
4. merna jednotka: liekovka splfia
mnozstvo Ucinnej latky v mernej jednotke: 500 mg spifia
6. liekova forma: pragok na infuzny roztok|spiiia
. sklenend injek¢na .
7. obal: liekovka splna
. intraven6zne a oralne i
8. cesta podania: e splna
pouzitie
vonkajsi obal ponukanych produktov musi obsahovat Gdaje podla § 61 ods. 1
9. zakona €. 362/2011 Z.z. o liekoch a zdravotnickych poméckach a o zmene a spifia
doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov.

Tymto potvrdzujem, Ze vSetky uvedené informacie su pravdivé.

Obchodny nazov uchadzaca: INTRAVENA s.r.0.

Sidlo uchadzaca: Levocska 9, 080 01 Presov
ICO: 31717802

DIC: 2020520766

V: Presove

Dria:  23.04.2019

Ing.Milan Mazar, konatel s.r.o.

Poznamka:
- povinné udaje vyplni uchadza¢



