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 Załącznik nr 3 do SWZ
Pakiet nr  1 – Urządzenie do krioterapii wraz ze zbiornikiem zastępczym 

FORMULARZ ASORTYMENTOWO - CENOWY

	Lp.
	Nazwa
	Jednostka miary
	Ilość 
	Cena netto 
	Stawka VAT%
	Wartość netto
(4 x 5)
	Wartość VAT 
	Wartość brutto
(7+ 8)

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	1
	Urządzenie do krioterapii ze zbiornikiem
	Szt.
	1
	
	8%
	
	
	

	2
	Zbiornik zastępczy
	Szt.
	1
	
	23%
	
	
	

	RAZEM
	
	
	



Parametry zgodne z opisem w Załączniku nr 1 do SIWZ.



Pakiet nr 2 – Wielofunkcyjny aparat do elektroterapii
FORMULARZ ASORTYMENTOWO - CENOWY

	Lp.
	Nazwa
	Jednostka miary
	Ilość 
	Cena netto 
	Stawka VAT%
	Wartość netto
(4 x 5)
	Wartość VAT 
	Wartość brutto
(7+ 8)

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	1
	Wielofunkcyjny aparat do elektroterapii
	Szt.
	1
	
	8%
	
	
	

	RAZEM
	
	
	



Parametry zgodne z opisem w Załączniku nr 1 do SIWZ.






