
Lp.
Nazwa ogólna 

przedmiotu

Nazwa własna 

przedmiotu
Nazwa producenta Numer katalogowy

Specyfikacja 

parametrów - opis

Gwarancja 

[lata]

Ilość

[szt.]

Cena jednostkowa 

netto

[zł]

Wartość netto

[zł]

Wartość VAT

[zł]

Wartość brutto

[zł]

1
Elektryczny rotor 

kończyń górnych i 

dolnych

2 2

2
Rower rehabilitacyjny 

poziomy
2 2

3 Bieżnia rehabilitacyjna 2 1

4
Fotel masujący 

rehabilitacyjny
2 1

ZAMAWIAJĄCY WYKONAWCA

……………………………………….. ………………………………………..

Załącznik do umowy znak …………………………... z dnia ………….. 


