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FORMULARZ     CENOWY

                                                                                    dla  Szpitala Powiatowego   Radomsku

PAKIET  II

	Lp.
	Przeznaczenie środka dezynfekcyjnego
	Wymagana ilość roztworu użytkowego

w  litrach
	Oferowana ilość stężonego środka 
	Wielkość opakowania
	Ilość opak.
	Cena jedn. netto w  zł.
	Wartość netto w zł. 
	VAT %
	Wartość brutto w zł.

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10

	
	 Dezynfekcja narzędzi  i sprzętu medycznego kontaktującego się  z  nie uszkodzonymi błonami śluzowymi wykonanego z tworzyw sztucznych i gumy


	   9.000 
	-
	
	
	
	
	
	


Okres związania z ofertą wynosi 30 dni

Warunki:

Środek przeznaczony do dezynfekcji narzędzi i sprzętu medycznego kontaktującego się z nie uszkodzonymi błonami śluzowymi wykonanego z tworzyw sztucznych i gumy :

· musi mieć spektrum działania : B , V , F , Tbc

· ww spektrum działania musi być uzyskane w maksym. 1h

· w składzie chemicznym nie może być aldehydu glutarowego i formaldehydu

· opakowanie we wiaderku maksymalnie 2 kg lub w butelce maksymalnie 2 litry.

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

                                                                                                                                                  / podpis i pieczęć oferenta /
