Zatgcznik nr 1.1
*FORMULARZ CENOWY**

PAKIET 4 Filgrastimum
. . P . Szacunkowa ilo $¢ Cena jedn. miary Warto $¢ netto Stawka podatku VAT | Warto $¢ brutto Nazwa handlowa
Lp Opis przedmiotu zaméwienia Jednostka miary X . K .
jedn.miary netto w zt w zt w % w zt i wytworca
1 Filgrastimum 48 min jm /0.5 ml amp-strzyk 250
2 Filgrastimum 30 min jm amp-strzyk 20
Razem:

(podpisy i pieczecie oséb upowaznionych
do reprezentowania wykonawcy)




