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Załącznik. 9.8
                                                                                   Eap.2412/4/25/M
/ pieczątka Wykonawcy /


                                  Zestawienie oferowanych warunków technicznych  
[bookmark: _Hlk93655165]w Pakiet nr  – Asortyment do nebulizacji


	Lp.
	Pozycja
	Oceniana cecha
	Kryterium oceny
	Potwierdzenie przez Wykonawcę 
    ( tak / nie )

	1.
	1, 2
	Sposób pakowania
	
Pakowany pojedyńczo - 15 pkt.
	

	2.
	5
	Zawartość lateksu w produkcie
	Produkt bezlateksowy  - 20 pkt.
	





UWAGA:

W przypadku braku wpisu w rubryce ,, Potwierdzenie przez Wykonawcę”  lub niedołączenia do oferty w/w załącznika,  Wykonawca otrzyma 0 pkt. w przedmiotowym kryterium.



                                                                                                    ……………………… ………………………………………………….
/ miejscowość, data /		                                                   Czytelne podpisy osób uprawnionych 
						 		do reprezentowania wykonawcy



