
……………………………………………………… Załącznik nr 1.1
Nazwa Firmy  Wykonawcy do oferty na dostawę nici chirurgicznych oraz łat naczyniowych

 dla Wojewódzkiego Szpitala Specjalistycznego we Wrocławiu
znak postępowania Szp-241/ZP- 064/2023

Lp. Grubość nitki 
Długość nitki 

w (cm)

Długość 
igły w 
(mm) Krzywizna igły

Rodzaj ostrza 
igły J.m.

ilość 
saszetek 

Cena 
jednostkowa (1 
saszetki) netto

Wartość 
netto % VAT

Cena 
brutto Wartość brutto

Nazwa 
handlowa Kod 

1. 4/0 76 13 3/8 koła okrągła szt. 300
2. 4/0 91 22 1/2 koła okrągła szt. 72
3. 5/0 76 9 3/8 koła okrągła szt. 120
4. 6/0 46 9 3/8 koła okrągła szt. 12

* Opis rodzaju nici w j.polskim na każdym najmniejszym opak.tzn saszetce

* Zamawiający dopuszcza oryginalne znaczniki lepne wykonane przez Producenta nitek,umieszczone wewnątrz oryginalnego opak.

udokumentowane w katalogu firmowym( wszystkie informacje identyfikujące daną nitkę,Możliwośc dostarczenia oryginalnego katalogu).

……………………………………………………
Imię i Nazwisko osoby
uprawnionej do reprezentowania Wykonawcy

FORMULARZ ASORTYMENTOWO-CENOWY

Pakiet nr 1 - Nici chirurgiczne , naczynowe z PTFE,   dwuigłowe sterylne



……………………………………………………… Załącznik nr 1.2
Nazwa Firmy  Wykonawcy do oferty na dostawę nici chirurgicznych oraz łat naczyniowych

 dla Wojewódzkiego Szpitala Specjalistycznego we Wrocławiu
znak postępowania Szp-241/ZP- 064/2023

Lp. Rozmiar Grubość  mm Ilość Cena netto
Wartość 

netto %  VAT Cena brutto
Wartość 
brutto

nazwa 
własna/kod

producent

1. 2 cm x 9 cm 0,4 mm 3

2. 3 cm x 6 cm 0,5 mm 3

Zamawiajacy wymaga :

* łata wykonana z PTFE
* możliwość swobodnego wyboru rozmiaru do wartości umowy

……………………………………………………
Imię i Nazwisko osoby
uprawnionej do reprezentowania Wykonawcy

Pakiet nr 2 -  łaty naczyniowo - sercowe

FORMULARZ ASORTYMENTOWO-CENOWY


