
l.p Przedmiot zamówienia
Jednostka miary 

(litry)

Ilość 

napełnień(1,2,3,4)

/dni dzierżawy (5)

Ilość butli w 

dzierżawie

Cena 

jednostkowa 

netto

Wartość netto dla 

pozycji 1,2,3,4 ; 

7=4x6 dla pozycji 

5, 7=4x5x6

Stawka podatku 

Vat %

Cena 

jednostkowa 

brutto                

Wartość brutto 

10=7+8 
Nazwa handlowa/ nr GTIN

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11

1. Tlen medyczny sprężony butla a 2 L 700,00 35,00              28,00 zł        19 600,00 zł 8%           30,24 zł 21 168,00 zł       

Tlen medyczny Linde/ 

5909990817917

2. Tlen medyczny sprężony butla a 5 L 200,00 15,00              33,00 zł          6 600,00 zł 8%           35,64 zł 7 128,00 zł         

Tlen medyczny Linde/ 

5909990817917

3. Tlen medyczny sprężony butla a 10 L 100,00 10,00 43,50 zł                     4 350,00 zł 8%           46,98 zł 4 698,00 zł         

Tlen medyczny Linde/ 

5909990817917

4. Tlen medyczny sprężony butla  a 40 L 40,00 20,00 54,00 zł                     2 160,00 zł 8%           58,32 zł 2 332,80 zł         

Tlen medyczny Linde/ 

5909990817917

5.
Dzierżawa butli do tlenu 

medycznego sprężonego
dobodzień 365,00 80,00 0,43 zł              12 556,00 zł       8%             0,46 zł 13 560,48 zł       

Czynsz - butle tlen 

medyczny/ nie dotyczy

45 266,00 zł       48 887,28 zł       

 FORMULARZ CENOWY
1. Przedmiotem zamówienia są sukcesywne dostawy gazu tlenu medycznego sprężonego o mocy/aktywności substancji czynnej nie mniej niż 99,5%  w butlach Wykonawcy wraz z dzierżawą 

butli   

2. Wykonawca oświadcza, że oferowany produkt leczniczy w ramach niniejszego zadania posiada ważne dokumenty dopuszczające do obrotu na terenie Rzeczypospolitej Polskiej – zgodnie 

z obowiązującym prawem. Kopie przedmiotowych dokumentów oraz karta charakterystyki produktu leczniczego będącego przedmiotem dostaw zostaną przekazane niezwłocznie 

Zamawiającemu na jego żądanie.         

3. Wykonawca umieszcza obowiązkowo nazwę handlową zaproponowanego produktu leczniczego oraz numer GTIN ( kolumna nr  12 ).                                                                                                                                                               

4. Zamawiający wymaga dostarczenia produktu leczniczego ( leku).                                                                                                                                                                                                                                                                                                      

5. Wykonawca oświadcza, że poszczególne dostawy przedmiotu zamówienia realizowane będą w terminie do 3 dni roboczych od daty złożenia zamówienia za pośrednictwem poczty 

elektronicznej na adres e-mail: zamowienia.lgt.pl@linde.com                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                             

6. Zamawiający wymaga aby Tlen medyczny sprężony butle a 2L nie przekraczały wymiarów: średnica 10cm oraz wysokość całkowita 46cm co zapewni kompatybilność z używanymi na 

Oddziałach Szpitalnych respiratorami.

Załącznik nr 2 do SWZ

Załącznik nr 1 do umowy LA.280.16.2022
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