SZCZEGOLOWY FORMULARZ OFERTY

PAKIET NR 89

Zalacznik nr 1 do siwz

Lp. Nazwa leku Nazwa wlasna im. |Ilosé¢ Cena jed. Wartosé brutto
Dawka , wielkos¢ opakowania zamawiana brutto
Worki
1. Albumina ludzka 20%-50ml lub 1.600
flakony

Wartos¢ brutto pakietu: ........c..ccoeeeiiiiieiinnn.e. zt

Zastosowano stawke VAT: .......... %

/podpis i pieczqtica upowaznionego

przedstawiciela/



