
Załacznik nr 2 - FORMULARZ CENOWY
  Pakiet nr 1 - Sprzęt do tomografu

Lp. Nazwa artykułu Numer 
katalogowy

Nazwa 
handlo

wa

 Producent i 
kraj J. m. Ilość

Cena 
jedn. 
netto

Wartość netto 
stanowiąca 

iloczyn     
    A x B = C

VAT  
%

Kwota 
VAT

 Wartość brutto 
stanowiąca 

sumę      
       C + E = F

A B C D E F

1

Jednorazowy, sterylny, zestaw do eksploatacji 
automatycznego wstrzykiwacza kontrastu Stellant CT 
Dual - komplet, na który składają się :
- 2 x wkład o pojemności 200 ml
- 1x łącznik niskociśnieniowy o dł. 150-152 cm, o 
wytrzymałości min. 350 PSI z trójnikiem T, lub z 
trójnikiem Y i zastawką antyzwrotną 
- złącze szybkiego napełniania typu ,,J"

szt. 2 600 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00
  

UWAGA!

 RAZEM

1. że zaproponowany produkt wykazuje w 100% cechy produktu orginalnego (dotyczy składu fizyko-chemicznego, reakcji i wpływu na kontakt z organizmem ludzkim
oraz gwarantowanej jakości badania),

2. że oferowany produkt jest w 100% kompatybilny ze wstrzykiwaczem Stellant CT Dual (do potwierdzenia przez producenta urzadzenia lub jego przedstawiciela, lub 
autoryzowany serwis, lub producenta oferowanego zestawu),

Zamawiający w celu oceny jakości asortymentu wymaga dołączenia do oferty próbek:
 2 zestawów do wstrzykiwacza.

Zamawiający dopuszcza zamienniki zaoferowanych produktów. W takim przypadku Wykonawca złoży na wezwanie Zamawiającego
następujące oświadczenia:

3. o możliwości i gotowości pokrycia kosztów usług serwisowych, polegających na ewentualnych naprawach wstrzykiwacza i eliminacji ewentualnych usterek w jego 
działaniu, które powstać by mogło jako rezultat zastosowania w eksploatacji tego wstrzykiwacza, proponowanych zamienników produktów oryginalnych oraz o przejęciu pełnej 
odpowiedzialności za stan techniczny urządzenia oraz skutki ich działania w stosunku do personelu medycznego, pacjentów oraz osób postronnych.



Informacja dla Wykonawcy:
Formularz cenowy musi być opatrzony przez osobę lub osoby uprawnione do reprezentowania firmy kwalifikowanym podpisem elektronicznym, podpisem zaufanym lub 
podpisem osobistym i przekazany Zamawiającemu wraz z dokumentem(-ami) potwierdzającymi prawo do reprezentacji Wykonawcy przez osobę podpisującą ofertę - w 
przypadku składania oferty droga elektroniczną. 

…………………………………………………..…………………..…
pieczątka i podpis osoby upoważnionej do reprezentowania Wykonawcy    

       

1.  Brak wypełnienia kolumn - Numer katalogowy - ,  - Nazwa handlowa - , - Producent i kraj - wymaganymi informacjami spowoduje odrzucenie oferty. W 
przypadku nie stosowania u danego Wykonawcy numeru katalogowego należy zaznaczyć to w formularzu cenowym zapisem np.: nie stosuje. W przypadku, 

 nazwa handlowa zaoferowan ch art kułów okr wa się z nazwą odaną rzez Zamawiajacego należ isać zwrot - Jak u Zamawiającego -.gdy y y p y  p  p y wp


	Arkusz 1

