Zalacznik nr 1 do SIWZ - Formularz Cenowy
(Oznaczenie postepowania: DA.ZP.242.10.2018)

Formularz Cenowy

Pakiet nr 1
Lp. Wyszczegdlnienie ustugi Jednostka miary Cena llosé Cena Wartos¢
jednostkowa | (24 m-ce) jednostkowa
netto Hetto netto brutto
1 Transport sanitarny z lekarzem Cena za przejechany 21 600 km
kilometr (km)
Cena za czas pracy 1080 godz.
karetki (godz.)
2 Transport sanitarny z ratownikiem Cena za przejechany
kilometr (km) 20 400 km
Cena za czas pracy
karetki (godz.) 888 godz.
3. Transport sanitarny z kierowcg Cena za przejechany
kilometr (km) 13 848 km
Cena za czas pracy
karetki (godz.) 2184 godz.
4 Transport sanitarny z kierowca do Cena za przejechany
sterylizacji + powrot kilometr (km) 72 km
Cena za czas pracy
karetki (godz.) 14 godz.




Warto$¢ netto pakietu: ..........cocovevennnecenne. z SHOWNIE: ..ottt
VAT: .. %

Warto$¢ brutto pakietu: ........ccccervvirceieirnne. z SHOWNIE: ..ottt

| miejscowosé/ /data/ Ipodpis i pieczatka upowaznionego przedstawiciela/



Zalacznik nr 1 do SIWZ - Formularz Cenowy
(Oznaczenie postepowania: DA.ZP.242.10.2018)

Formularz Cenowy

Pakiet nr 2
Lp. Najem Cena llos¢ dni Cena jednostkowa Wartos$¢

jednostkowa (24 m-ce) brutto za dobe

netto brutto

netto za dobe

1 Ambulans najmowany
128

Warto$¢ netto pakietu: .........ccocoveeeivicrcnnen, z SHOWNIE: .ottt bbbt R bbb R R bbbttt b ettt
VAT ... %
Warto$¢ brutto pakietu: ........ccceervvreerirnnes z SHOWNIE: ..ottt

| miejscowosé/ /data/ Ipodpis i pieczatka upowaznionego przedstawiciela/



