Załącznik nr 3/1do siwz

ZAMAWIAJĄCY: Uniwersytecki Szpital Dziecięcy w Krakowie, ul. Wielicka 265, 30-663 Kraków

Nazwa I adres Wykonawcy:.........................................................................................................

FORMULARZ CENOWY- GRUPA 1

	L.P
	Nazwa przedmiotu zamówienia
	Nazwa handlowa przedmiotu zamówienia
	j/m 
	Orient.

zużycie

roczne
	Cena netto szt.
	Wartość netto
	 VAT

%
	Wartość VAT
	Wartość brutto
	Pełny

Numer katalogowy
	Kraj prod. 
	Numer i data ważn. świad. dopuszczenia
	Klasa wyrobu medyczn.*

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12
	13
	14

	1
	Płytka adaptacyjna 1,5 wchłanialna, sterylna, prosta, 8-otworowa, grubość 0,8 mm 
	
	Szt.
	40
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	Płytka adaptacyjna 1,5 wchłanialna, sterylna, prosta, 20-otworowa, grubość 0,8 mm  
	
	Szt.
	40
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	Śruba wchłanialna Ǿ1,5,długość 4 mm, opakowanie zawierające 4 sztuki

 Sterylne 
	
	Szt.
	200
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4


	Śruba wchłanialna Ǿ1,5, długość 4 mm, opakowanie zawierające 2 sztuki sterylne 
	
	Szt.
	200
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	5


	Śruba wchłanialna Ǿ 1,5, długość 6mm, opakowanie zawierające 2 sztuki sterylne 
	
	Szt.
	100
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	6


	Śruba wchłanialna Ǿ 2,0, długość 4mm, opakowanie zawierające 2 sztuki sterylne 
	
	Szt.
	60
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	7.
	Śruba wchłanialna Ǿ 2,0, długość 6mm, opakowanie zawierające 2 sztuki sterylne 
	
	Szt.
	40
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	8.
	Śruba samogwintująca pogłębiony krzyżak – tytanowa Ǿ 1,5, długość 4 mm
	
	Szt.
	300
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	9.
	Śruba samogwintująca pogłębiony krzyżak – tytanowa Ǿ 1,5, długość 6 mm
	
	Szt.
	300
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	10.
	Śruba samogwintująca pogłębiony krzyżak – tytanowa Ǿ 2,0, długość 4 mm
	
	Szt.
	160
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	11.
	Śruba samogwintująca pogłębiony krzyżak – tytanowa Ǿ 2,0, długość 6 mm
	
	Szt.
	160
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	RAZEM
	
	
	
	
	
	
	
	


Zamawiający wymaga bezpłatnego udostępnienia instrumentarium w okresie trwania umowy. 

* zgodnie z Dyrektywami UE i ustawą z dnia 20.04.2004 r. o Wyrobach Medycznych. 

* w przypadku produktów, które nie podlegają przepisom ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o Wyrobach Medycznych, Wykonawca wypełnia kolumnę nr 13 wpisując nr dokumentu, który zobowiązany

jest dołączyć do oferty zgodnie z zapisem specyfikacji, a w kolumnie nr 14 wpisuje nie dotyczy.

...........................................................










..................................................................

miejscowość, data












podpis osoby upoważnionej do reprezentacji
