Załącznik nr 2B do SIWZ – do zadania nr 3

Oferta asortymentowo - cenowa do przetargu nieograniczonego znak: EZP/220/15/2016

Tabela nr 1. 
	L.p.
	Opis sprzętu
	Nazwa handlowa
	Producent
	Nr katalogowy
	Ilość sztuk
	Cena netto
za 1
sztukę 
	Cena całkowita netto
(kol. 6 x 7)
	Stawka VAT
(%)
	Cena całkowita brutto

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10

	1
	Elektrody
	
	
	
	900 
	
	
	
	

	RAZEM
	
	
	




Tabela nr 2. Przedmiot dzierżawy 
	
L.p.
	
Nazwa przedmiotu dzierżawy
	Nazwa handlowa
	Cena jednostkowa brutto*) dzierżawionego urządzenia
	Producent
	Ilość urządzeń dzierżawionych
	Cena czynszu netto 
za 1 m-c dzierżawy
	Cena czynszu brutto
za 1 m-c dzierżawy
	Cena całkowita netto
dzierżawy za okres 12 m-cy
(kol. 6 x 7) x12
	Stawka VAT
(%)
	Cena całkowita brutto
dzierżawy za okres 12 m-cy
(kol. 6 x 8) x 12

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11

	1
	Urządzenie do monitorowania głębokości znieczulania
	
	
	
	1 kpl.
	
	
	
	
	

	RAZEM
	

	
	



*) w celu informacyjnym należy podać cenę jednostkową brutto za dzierżawione urządzenie do monitorowania głębokości znieczulania

Termin dostawy* – …………………..**  
*z wyłączeniem dostaw trybu cito 
obligatoryjny (max.) termin dostawy – 5 dni
minimalny termin dostawy – 3 dni
**nie podanie terminu dostawy spowoduje, iż oferta otrzyma „0” punktów

Cena całkowita oferty netto (tabela nr 1+2):	.......................................       
Słownie: cena całkowita oferty netto (tabela nr 1+2):	...........................................................................................................                    
Kwota podatku VAT (tabela nr 1+2):              …………………………………………….
Słownie: Kwota podatku VAT (tabela nr 1+2):  …………………………………………….
Cena całkowita oferty brutto (tabela nr 1+2):.......................................       
Słownie: cena całkowita oferty brutto (tabela nr 1+2):	...........................................................................................................                    
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