Załącznik nr 1
Formularz cenowy / opis przedmiotu zamówienia
Część 1. Dostawa odczynników chemicznych według katalogu Avantor Performance lub równoważne
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12

	Lp.
	Nazwa i opis zamawianego towaru
	Nr kat.
	Opis oferowanego towaru
	Ilość
	jm
	Cena netto
	Wartość netto
	VAT
%
	Wartość brutto

	[bookmark: _GoBack]
	
	
	Nazwa i opis zaproponowa-nego towaru
	Nr katalogowy zaproponowa-nego towaru
	Nazwa producenta zapropono-wanego towaru
	
	
	
	
	
	

	1
	Metanol do HPLC 
	621991154
	
	
	
	16
	2,5 L
	
	
	
	

	2
	Metanol do LC MS
	622003154 
	
	
	
	4
	2,5 L
	
	
	
	

	3
	Aceton do HPLC
	102480151
	
	
	
	4
	2,5 L
	
	
	
	

	4
	Aceton cz.d.a.
	102480111
	
	
	
	1
	5 L
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	Łącznie wartość netto:
	
	Łącznie wartość brutto:
	


………………………………………..
      Miejscowość, data

                                                                                                                                              ……………………………………………………….
                                                                                                                                            Podpis i pieczątka imienna osoby upoważnionej
                                                                                                                                        do składania oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy


Część 2. Dostawa odczynników chemicznych według katalogu Chempur lub równoważne
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12

	Lp.
	Nazwa i opis zamawianego towaru
	Nr kat.
	Opis oferowanego towaru
	Ilość
	jm
	Cena netto
	Wartość netto
	VAT
%
	Wartość brutto

	
	
	
	Nazwa i opis zaproponowa-nego towaru
	Nr katalogowy zaproponowa-nego towaru
	Nazwa producenta zapropono-wanego towaru
	
	
	
	
	
	

	1
	Acetonitryl do HPLC izokratyczny
	611026411*2,5 L
	
	
	
	8
	2,5 L
	
	
	
	

	2
	n-butanol (1-butanol)
do HPLC
	612032303*1 L
	
	
	
	6
	1 L
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	Łącznie wartość netto:
	
	Łącznie wartość brutto:
	



………………………………………..
      Miejscowość, data

                                                                                                                                              ……………………………………………………….
                                                                                                                                            Podpis i pieczątka imienna osoby upoważnionej
                                                                                                                                        do składania oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy


Część 3. Dostawa złoża Sephadex LH 20 według katalogu GE Healthcare lub równoważne
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12

	Lp.
	Nazwa i opis zamawianego towaru
	Nr kat.
	Opis oferowanego towaru
	Ilość
	jm
	Cena netto
	Wartość netto
	VAT
%
	Wartość brutto

	
	
	
	Nazwa i opis zaproponowanego towaru
	Nr katalogowy zaproponowanego towaru
	Nazwa producenta zaproponowanego towaru
	
	
	
	
	
	

	1
	Sephadex™ LH-20
	17-0090-01
	
	
	
	3
	100 g
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	Łącznie wartość netto:
	
	Łącznie wartość brutto:
	


………………………………………..
      Miejscowość, data

                                                                                                                                              ……………………………………………………….
                                                                                                                                            Podpis i pieczątka imienna osoby upoważnionej
                                                                                                                                        do składania oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy

8

