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Zadanie nr 32- Materialy opatrunkowe
Nazwa cena
Lp.] handlowai Przedmiot zamoéwienia Jednostka J.m. llos¢ jedn. |Wartosc netto] VAT | Wartos¢
netto z} zt gr. % | brutto zt gr.
producent gr*
Kompres gazowy niejatowy 17 op./100
1 nitek, 12 warstw >cmx5em szt. 240
Kompres gazowy niejatowy 17 op./100
2 nitek, 12 warstw 7,5 emx7,5 cm szt. 400
Kompres gazowy niejatowy 17 op./100
3 nitek, 12 warstw 10.emx 10 cm szt. 300
Kompres gazowy niejatowy 17 |10 cm x 10 cm z nitka | op./100 100
4 nitek, 12 warstw RTG szt.
5 Podktad podgipsowy 5-6cmx3m szt. 600
6 Podktad podgipsowy 15cmx 3 m szt. 2 600
RAZEM

*cena jednostkowa zawiera wszystkie koszty i optaty dodatkowe.




Cena netto /warto$¢/ zadania Nr 32, ze wszystkimi kosztami 1 optatami dodatkOWYMI .......c.coeoiiiiiiiiiiiiiieiceeeee e e
] (01081 VT2 SO OO PO P USRS P RSP /.

Cena brutto /wartos$¢/ zadania Nr 32, ze wszystkimi kosztami i1 optatami dodatkowymi z ................. % podatkiem VAT ..o,
] (010781 VT2 SO OO OSSPSR P PRSP /.



