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ZAŁĄCZNIK Nr 6
FORMULARZ ASORTYMENTOWO – CENOWY
Pakiet nr 6 – Asortyment zużywalny do aparatu FACS ARIA II i aparatu LWA BD
	
Lp.
	Asortyment – parametry wymagane
	Producent
	Nr katalogowy
	Zamawiana ilość sztuk
	Oferowana                wielkość
opakowania 
	Oferowana ilość opakowań
	Cena jedn. netto
za opakowanie
	Wartość 

	
	
	
	
	
	
	
	
	Netto
[kol. 7*kol. 8]
	VAT %
	Brutto
[kol. 9*kol. 10] 

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11

	1
	Filtr Cup - Filcon, średnica porów 50 µm, sterylne
Wymagana wielkość opakowania ilość sztuk: 50-100
	
	
	100
	…….. szt.
	
	
	
	
	

	2
	Filtr Cup - Filcon, średnica porów 30 µm, sterylne
Wymagana wielkość opakowania ilość sztuk: 50-100
	
	
	100
	…….. szt.
	
	
	
	
	

	3
	Filtr powietrzny do drzwiczek z przodu do komory sortowania, do FACS ARIA II
Wymagana wielkość opakowania ilość sztuk: 1
	
	
	1
	1 szt.
	
	
	
	
	

	4
	Filtr Ulpa BD aerosol Management Option do FACS ARIA II
Wymagana wielkość opakowania ilość sztuk: 1
	
	
	1
	1 szt.
	
	
	
	
	

	5
	Filtr wentylatora do LWA
Wymagana wielkość opakowania ilość sztuk: 1-10
	
	
	30
	…….. szt.
	
	
	
	
	

	6
	BAL SEAL LWA 
Wymagana wielkość opakowania ilość sztuk: 1-5
	
	
	5
	…….. szt.
	
	
	
	
	

	7
	Korek do pojemnika ze zlewkami do LWA 
Wymagana wielkość opakowania ilość sztuk: 5-10
	
	
	30
	…….. szt.
	
	
	
	
	

	WARTOŚĆ OGÓŁEM:
	
	
	


UWAGA:
1) W celu sprawdzenia wymaganych parametrów Zamawiający żąda Kart katalogowych / technicznych dla wszystkich pozycji w języku polskim.
2) Zamawiana ilość sztuk podzielona przez zaoferowaną wielkość opakowania musi dawać pełną ilość opakowań, bez reszty.               


_________ dnia _______________________ 2018 roku	

								  					   	               _______________________    _____
           															(podpis Wykonawcy / Wykonawców


