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         Formularz ofertowy na dostawę elektrod do defibrylatorów (numer sprawy: SE-407/9/23) 

	
Lp.
	Wymagania Zamawiającego
	Oferta Wykonawcy

	
	Nazwa usługi
	
Ilość 
	Jm.
	Nazwa usługi
	Ilość
	Jm.
	Wartość netto     PLN
	VAT
	Wartość brutto
           PLN                                                     

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	           10

	1.
	Elektrody do defibrylatora LifePak 15 dla dorosłych (QUIK-COMBO) 
	 100
	kpl.
	
	 100  
	kpl.
	  
	   8%
	

	                   Razem
	  
	x
	    





                                                                                                                                 ………………………………....
                                                                                                                (Data, pieczątka i podpis)
2

