	ZAŁĄCZNIK                                                                  FORMULARZ CENOWY


Znak sprawy: Z/30/PN/19
Zamawiający:          Regionalny Szpital Specjalistyczny im. dr. Władysława Biegańskiego w Grudziądzu.
Nazwa Wykonawcy:.......................................................................................................................................................................................

Adres Wykonawcy:........................................................................................................................................................................................

Zadanie 78: Stabilizatory przegrody nosa, usztywniacze nosowe           
	Lp.


	Asortyment
	Ilość szt.
	Cena

jedn.

netto
	Wartość

netto
	Wartość

brutto
	VAT (%)
	Producent, nazwa handlowa lub nr katalogowy

	1
	Stabilizator przegrody nosa z rozcięciem ułatwiającym aplikację i usuwanie płytki, łatwe do przycięcia do odpowiednich wymiarów, wykonane z miękkiego sylikonu, jednorazowy
· wielkość  60 x 40 mm (+/- 10 mm)

· grubość 0,50 mm
	250
	
	
	
	
	

	2
	Usztywniacz nosowy - zewnętrzny stabilizator usztywniający nos po zabiegach, rynoplastyki i chirurgii rekonstrukcyjnej nosa, termoplastyczny materiał ze zmiękczoną powierzchnią, zmiękczany w temperaturze 100 stopni, krótkotrwałe formowanie i czas stygnięcia, 

- wielkość 4 x 6 cm (+/- 1 cm)
	90
	
	
	
	
	


Wartość netto ogółem: ............................... zł, słownie: ............................................................................................... złotych

Cena zadania 78, czyli wartość brutto ogółem: ........................zł, słownie: ................................................................................... złotych



...............

.....................................................................................







   data


podpis upoważnionego przedstawiciela Wykonawcy

