
Załacznik nr 2 do SIWZ /Załacznik Nr 2 do Umowy

                                                                                     FORMULARZ ASORTYMENTOWO CENOWY

Miejscowość - Wolskie Data 10.04.2020

Cenowa ofertowa za wykonanie zadania nr 14 / przedmiotu zamówienia:

Lp. w 

pakiecie
Nazwa środka

Nazwa handlowa preparatu 

oferowanego
j.m. Ilość Cena netto VAT Wartość netto Wartość brutto

1
Mycomax 2 mg / ml x 100 ml

FLUKONAZOL ROZT.DO INFUZJI 2 

MG/ML 100 ML
op 950 4,76 8% 4 522,00 4 883,76

Cenowa ofertowa za wykonanie zadania nr 21/ przedmiotu zamówienia:

Lp. w 

pakiecie
Nazwa środka

Nazwa handlowa preparatu 

oferowanego
j.m. Ilość Cena netto VAT Wartość netto Wartość brutto

1 Plofed 1 % 10 mg / ml 20 ml x 5

PROPOFOL BAXTER EMUL.DO 

WSTRZ.LUB INFUZ. 0,01 G/ML 5 

FIOL.A 20ML

OP 1350 40,00 8% 54 000,00 58 320,00

Wolskie, 10.04.2020
(data i czytelny podpis wykonawcy)

Wartości z pozycji OGÓŁEM (netto, VAT, brutto) należy przenieść do formularza ofertowego w miejsce przeznaczone do wpisania wartości za wykonanie 
przedmiotu zamówienia w zakresie zadania nr 21

Nazwa wykonawcy - Tramco Sp. z o.o.

Adres wykonawcy - Wolskie, ul. Wolska 14, 05-860 Płochocin

Wartości z pozycji OGÓŁEM (netto, VAT, brutto) należy przenieść do formularza ofertowego w miejsce przeznaczone do wpisania wartości za wykonanie 
przedmiotu zamówienia w zakresie zadania nr 14
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