FORMULARZ CENOWY
Pakiet 27 Formaldehyd
Nazwa handlowa, Klasa wyrobu medycznego
. . P Jednostka | Szacunkowa ilogé Cenajedn. |y togé netto| StaWKa Wartos¢ producent/ wytwércai -Jesli dotyczy - prosze | ¢ 1y Gy jub réwnowazny
Opis przedmiotu zaméwienia miar edn.miar miary netto w ' podatku brutto nr katalogowy podac klase, iesli stosowan:
lary Jedn.miary zt w2z VAT W % wzt (numer REF - jesli jesli nie dotyczy wpisaé J Yy
stosowany) nhie dotyczy”
1 Formalina buforowana 10% op a 1 | op 300 9,00 2700,00 8% 2916,00 igﬂ'/uml%”i f’“fo'o""ana VD brak
2 Formalina buforowana 10% op a5 | op 400 1000 7600,00 8% s20g00 |Formainapuforowana brak
RAZEM: 10 300,00 11 124,00

kwalifikowany podpis elektroniczny

Zatgeznik nr 1.1
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