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załącznik nr 2 do SIWZ nr SPZOZ/PN/48/2020 - formularz cenowy przedmiotu zamówienia

UWAGA :
W przypadku nie wypełnienia kolumny ,,nazwa produktu oferowanego, przyjmuje się iż zaoferowano produkt, który widnieje w kolumnie „nazwa towaru” 

Lp Nazwa produktu

Nazwa 
handlowa 
produktu 

oferowanego  jm Ilość

Cena
jednost
netto

Cena
jednostk
brutto  Wartośćnetto

Stawka 
VAT Wartość brutto Producent

1

Kombinezon ochronny dla personelu medycznego 
pracującego na oddziałach szpitalnych z chorymi 
COVID19.  Wykonany z laminatu (polipropylen i 
polietylen), kolor biały z niebieskim oklejeniem 
szwów.  Kaptur z elastycznym wykończeniem, 
gumkę z tyłu w pasie, w nadgarstkach i kostkach, 
zamek zakryty samoprzylepną patką - 
kombinezon kategorii III klasa 5/6,  EN 14126.           
Rozmiar S,M,XL,2XL,3Xl do wyboru podczas 
zamawiania. szt. 70000

W przypadku nie wypełnienia kolumny ,,nazwa produktu oferowanego, przyjmuje się iż zaoferowano produkt, który widnieje w kolumnie „nazwa towaru”  ........................................................

podpis osób uprawnionych do składania oświadczeń woli wraz z pieczątką imienną

Lp Nazwa produktu

Nazwa 
handlowa 
produktu 

oferowanego  jm Ilość

Cena
jednost
netto

Cena
jednostk
brutto  Wartośćnetto

Stawka 
VAT Wartość brutto Producent

1

Półmaska filtrująca FFP2 NR D, czaszowa, 3-
warstwowa, elastyczny sztywnik na nos. Zacisk 
nosowy dla doszczelnienia półmaski w obrębie 
nosa. Uszczelka nosowa z pianki polietylenowej.  
Taśmy podtrzymujące maskę do zakładania za 
uszy.                                  Zgodnie z EN149:2001 szt. 30000

2

Półmaska filtrująca FFP3 NR D, czaszowa, 3-
warstwowa, elastyczny sztywnik na nos. Zacisk 
nosowy dla doszczelnienia półmaski w obrębie 
nosa. Uszczelka nosowa z pianki polietylenowej. 
Taśmy podtrzymujące maskę do zakładania za 
uszy.
Zgodnie z EN149:2001 + A1:2009 szt. 50000

W przypadku nie wypełnienia kolumny ,,nazwa produktu oferowanego, przyjmuje się iż zaoferowano produkt, który widnieje w kolumnie „nazwa towaru”  ........................................................

podpis osób uprawnionych do składania oświadczeń woli wraz z pieczątką imienną

Pakiet nr 1 – Kombinezony ochronne

Pakiet nr 2 –Maski filtrujące ochronne FFP2, FFP3
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podpis osób uprawnionych do składania oświadczeń woli wraz z pieczątką imienną  
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Lp Nazwa produktu

Nazwa 
handlowa 
produktu 

oferowanego  jm Ilość

Cena
jednost
netto

Cena
jednostk
brutto  Wartośćnetto

Stawka 
VAT Wartość brutto Producent

1

Ochraniacze na obuwie- rozmiar uniwersalny,
wysokie pod kolano. Z wszytymi barierami 
gumowymi pod kolanem, wyprofilowanie na 
kształt buta. Grubość foli ok 43 mikrony. para 70000

podpis osób uprawnionych do składania oświadczeń woli wraz z pieczątką imienną
W przypadku nie wypełnienia kolumny ,,nazwa produktu oferowanego, przyjmuje się iż zaoferowano produkt, który widnieje w kolumnie „nazwa towaru”   

Lp Nazwa produktu

Nazwa 
handlowa 
produktu 

oferowanego  jm Ilość

Cena
jednost
netto

Cena
jednostk
brutto  Wartośćnetto

Stawka 
VAT Wartość brutto Producent

1

Fartuch medyczny z flizeliny niesterylny, kolor 
zielony, niebieski z długim rękawem, wiązany z 
tyłu na troki. Gramatura min.25g/m2, mankiet 
ściągany gumką. Rozmiary: S,M,L,XL,2XL, 3XL 
do wyboru szt. 10000

2 Beret, czepek na głowę włóknina/fizelina szt. 50000
3 Ochraniacze niskie na buty szt. 50000

W przypadku nie wypełnienia kolumny ,,nazwa produktu oferowanego, przyjmuje się iż zaoferowano produkt, który widnieje w kolumnie „nazwa towaru”   ........................................................

podpis osób uprawnionych do składania oświadczeń woli wraz z pieczątką imienną

Lp Nazwa produktu

Nazwa 
handlowa 
produktu 

oferowanego  jm Ilość

Cena
jednost
netto

Cena
jednostk
brutto  Wartośćnetto

Stawka 
VAT Wartość brutto Producent

1

Ubranie operacyjne niesterylne j/u bluza (min 1 
kieszeń) + spodnie z włókniny SMS. Gramatura 
min 35g/m2 (nieprzezierne). Do wyboru kolor 
niebieski, zielony. Rozmiary S,M,L,XL, 2XL, 
3XL do wyboru podczas zamawiania. para 50000

W przypadku nie wypełnienia kolumny ,,nazwa produktu oferowanego, przyjmuje się iż zaoferowano produkt, który widnieje w kolumnie „nazwa towaru”   ........................................................

podpis osób uprawnionych do składania oświadczeń woli wraz z pieczątką imienną

Pakiet nr 3 – Ochraniacze na buty wysokie

Pakiet nr 4 – Fartuch medyczny z flizeliny

Pakiet nr 5 – Ubranie operacyjne

Pakiet nr 6 – Maski chirurgiczne 3-warstwowe
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podpis osób uprawnionych do składania oświadczeń woli wraz z pieczątką imienną
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Lp Nazwa produktu

Nazwa 
handlowa 
produktu 

oferowanego  jm Ilość

Cena
jednost
netto

Cena
jednostk
brutto  Wartośćnetto

Stawka 
VAT Wartość brutto Producent

1

Maska chirurgiczna
Maska medyczna wykonana z trzech warstw 
niepylącej włókniny (20g/m2+ 25g/m2 + 
25g/m2), wymiary maski 17,5cm x 9,5cm/ +/- 
0,5cm. Długość gumek 16 cm +/- 1cm. Długość 
sztywnika do formowania maski na nosie 
ok.10cm. Zgodna z normą 14683 tym II– poziom 
filtracji bakterii 98,72%, ciśnienie różnicowe 
22,54 Pa. szt. 150000

W przypadku nie wypełnienia kolumny ,,nazwa produktu oferowanego, przyjmuje się iż zaoferowano produkt, który widnieje w kolumnie „nazwa towaru”   ........................................................

podpis osób uprawnionych do składania oświadczeń woli wraz z pieczątką imienną

Lp Nazwa produktu

Nazwa 
handlowa 
produktu 

oferowanego  jm Ilość

Cena
jednost
netto

Cena
jednostk
brutto

Wartość
netto

Stawka 
VAT Wartość brutto Producent

1

Rękawice nitrylowe z przedłużonym mankietem 
do mycia narzędzi operacyjnych  S,M,L,XL (op-
100 sztuk) op 5000

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

W przypadku nie wypełnienia kolumny ,,nazwa produktu oferowanego, przyjmuje się iż zaoferowano produkt, który widnieje w kolumnie „nazwa towaru”   
podpis osób uprawnionych do składania oświadzceń woli wraz z z pieczatką imienną 

Lp Nazwa produktu

Nazwa 
handlowa 
produktu 

oferowanego  jm Ilość

Cena
jednost
netto

Cena
jednostk
brutto  Wartośćnetto

Stawka 
VAT Wartość brutto Producent

1

Zamknięty system do odsysania z dróg 
oddechowych dla dorosłych  adapter-4160 
cewniki do rurek szt. 400

W przypadku nie wypełnienia kolumny ,,nazwa produktu oferowanego, przyjmuje się iż zaoferowano produkt, który widnieje w kolumnie „nazwa towaru”   
podpis osób uprawnionych do składania oświadczeń woli wraz z pieczątką imienną

Lp Nazwa produktu

Nazwa 
handlowa 
produktu 

oferowanego  jm Ilość

Cena
jednost
netto

Cena
jednostk
brutto  Wartośćnetto

Stawka 
VAT Wartość brutto Producent

Pakiet nr 7  – Rękawice nitrylowe z przedłużonym mankietem

Pakiet nr 8 -  Zamknięty system do odsysania

Pakiet nr 9 – Strzykawka do pobierania krwi sterylna
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1

Strzykawka do pobierania próbek krwi z wkłucia 
tętniczego do badania gazometrycznego 
(wysycona heparyną) z nasadką zabezpieczającą 
próbkę. szt. 9000

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

W przypadku nie wypełnienia kolumny ,,nazwa produktu oferowanego, przyjmuje się iż zaoferowano produkt, który widnieje w kolumnie „nazwa towaru”   
podpis osób uprawnionych do składania oświadczeń woli wraz z pieczątką imienną

Lp Nazwa produktu

Nazwa 
handlowa 
produktu  jm Ilość

Cena
jednost
netto

Cena
jednostk
brutto  Wartośćnetto

Stawka 
VAT Wartość brutto Producent

1

Pojemnik j.u. ze sterylną zawartością do inhalacji 
do dozowników tlenowych firmy Technologie 
Medical – model 002 – pojemność: 500-600 ml szt. 3000

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

W przypadku nie wypełnienia kolumny ,,nazwa produktu oferowanego, przyjmuje się iż zaoferowano produkt, który widnieje w kolumnie „nazwa towaru”   
podpis osób uprawnionych do składania oświadczeń woli wraz z pieczątką imienną

Lp Nazwa produktu

Nazwa 
handlowa 
produktu 

oferowanego  jm Ilość

Cena
jednost
netto

Cena
jednostk
brutto  Wartośćnetto

Stawka 
VAT Wartość brutto Producent

1
Kaniula dotętnicza typu venflon 
20G/1,10mmx45mm szt. 900
W przypadku nie wypełnienia kolumny ,,nazwa produktu oferowanego, przyjmuje się iż zaoferowano produkt, który widnieje w kolumnie „nazwa towaru”  ........................................................

podpis osób uprawnionych do składania oświadczeń woli wraz z pieczątką imienną

Lp Nazwa produktu

Nazwa 
handlowa 
produktu 

oferowanego  jm Ilość

Cena
jednost
netto

Cena
jednostk
brutto  Wartośćnetto

Stawka 
VAT Wartość brutto Producent

1 Maski tlenowe z rezerwuarem tlenu dla dorosłych szt. 3000
2 Maski tlenowe z rezerwuarem tlenu dla dzieci szt. 500

W przypadku nie wypełnienia kolumny ,,nazwa produktu oferowanego, przyjmuje się iż zaoferowano produkt, który widnieje w kolumnie „nazwa towaru”   ........................................................

podpis osób uprawnionych do składania oświadczeń woli wraz z pieczątką imienną

Lp Nazwa produktu

Nazwa 
handlowa 
produktu 

oferowanego  jm Ilość

Cena
jednost
netto

Cena
jednostk
brutto  Wartośćnetto

Stawka 
VAT Wartość brutto Producent

Pakiet nr 13 – Układ oddechowy jednorurowy

Pakiet nr 10- Pojemniki do dozowników tlenowych

Pakiet nr 11 – Kaniula dotętnicza

Pakiet nr 12 – Maski tlenowe z rezerwuarem
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podpis osób uprawnionych do składania oświadczeń woli wraz z pieczątką imienną  
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1

Układ oddechowy jednorurowy dla dorosłych. 
Skład: - układ z rury karbowanej i gładkiej 
w środku o średnicy 22mm, dł.1,6-1,8mm 
- od strony respiratora miękka końcówka 22F – 
zastawka wydechowa i 2 dreny do monitorowania 
(zastawka, ciśnienie) -od strony pacjenta 
końcówka 22M/15F zabezpieczona kapturkiem szt. 200

UWAGA: Zamawiający może żądać dostarczenia jednej próbki celem potwierdzenia kompatybilnośći z posiadanym sprzętem
W przypadku nie wypełnienia kolumny ,,nazwa produktu oferowanego, przyjmuje się iż zaoferowano produkt, który widnieje w kolumnie „nazwa towaru”  ........................................................

podpis osób uprawnionych do składania oświadczeń woli wraz z pieczątką imienną

Lp Nazwa produktu

Nazwa 
handlowa 
produktu 

oferowanego  jm Ilość

Cena
jednost
netto  jednostkbrutto  Wartośćnetto

Stawka 
VAT Wartość brutto Producent

1

Zestaw do ciągłych technik nerkozastępczych z 
hemofiltrem o powierzchni 1,5m², zestaw linii 
tętniczo-żylnej, worek ściekowy, dren do 
heparyny. szt. 48

2
Zestaw do ciągłych technik nerkozastępczych z 
hemofiltrem o powierzchni 1,5m², pozwalający szt. 4

3 Worek odpływowy 9l z dolnym odpływem, szt. 150
4 Linia do podaży wapnia szt. 150

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

W przypadku nie wypełnienia kolumny ,,nazwa produktu oferowanego, przyjmuje się iż zaoferowano produkt, który widnieje w kolumnie „nazwa towaru”  

podpis osób uprawnionych do składania oświadczeń woli wraz z pieczątką imienną

Lp Nazwa produktu

Nazwa 
handlowa 
produktu 

oferowanego  jm Ilość

Cena
jednost
netto

Cena
jednostk
brutto  Wartośćnetto

Stawka 
VAT Wartość brutto Producent

1 cm szt. 800

W przypadku nie wypełnienia kolumny ,,nazwa produktu oferowanego, przyjmuje się iż zaoferowano produkt, który widnieje w kolumnie „nazwa towaru”   ........................................................

podpis osób uprawnionych do składania oświadczeń woli wraz z pieczątką imienną

Lp Nazwa produktu

Nazwa 
handlowa 
produktu  jm Ilość

Cena
jednost
netto

Cena
jednostk
brutto  Wartośćnetto

Stawka 
VAT Wartość brutto Producent

Pakiet nr 14 – Zestaw  - sprzęt do ciągłych technik nerkozastępczych  kompatybilny z aparatem typu Prismax

Pakiet nr 15 – Sterylna osłona na głowicę

Pakiet nr 16 -  Filtr bakteryjny z ustnikiem do spirometru Lungtest 1000 f. MEES
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1
Jednorazowy filtr bakteryjny z ustnikiem do 
badań spirometycznych mikrobiologicznie czysty szt. 1500

UWAGA: Zamawiający może żądać dostarczenia jednej próbki celem potwierdzenia kompatybilnośći z posiadanym sprzętem
W przypadku nie wypełnienia kolumny ,,nazwa produktu oferowanego, przyjmuje się iż zaoferowano produkt, który widnieje w kolumnie „nazwa towaru”  ........................................................

podpis osób uprawnionych do składania oświadczeń woli wraz z pieczątką imienną
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