                                                                                                                                                              Załącznik nr 2 do zapytania ofertowego

    Formularz asortymentowo- cenowy 

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	Ilość
	
	Cena jednostkowa netto zł
	Cena jednostkowa brutto zł
	
	Wartość netto zł
	VAT %
	Wartość brutto zł

	1.
	Tlen medyczny ciekły
	120 000,- kg
	
	
	 
	
	 
	 
	 

	2.
	Dzierżawa zbiornika
	12 miesięcy
	
	
	 
	
	 
	 
	 

	3.
	Dostawa- (transport) tlenu medycznego
	120 000,- kg
	
	
	
	
	
	
	

	
	Razem:
	---------------
	
	-------------
	--------------
	
	
	
	


                                                 ……………………………………….. dnia ………………………. 

                                                                                                                                                                         ……………………………………

                                                                                                                                                                       (podpis/pieczęć up. os. Wykonawcy)

