WZÓR 		Załącznik nr 29 do SWZ
Załącznik nr 6 do umowy
[bookmark: _GoBack]PROTOKÓŁ ZDAWCZO-ODBIORCZY


sporządzony w dniu ………………... stwierdzający przekazanie przez firmę ………………. z siedzibą w ……………….. przy ul. …………………………..
oraz 
przyjęcie przez 10. Wojskowy Szpital Kliniczny z Polikliniką SP ZOZ z siedzibą w Bydgoszczy przy ulicy Powstańców Warszawy 5 
kompletu wyposażenia mebli i wyposażenia kwaterunkowego / wyposażenia i mebli medycznych i  specjalistycznych*)  – wg. zał. nr 1, wykonanych zgodnie z umową nr …………….. z dnia ………………………………………….


Wykaz załączników:
Załącznik nr 1 – zestawienie mebli 




PRZEKAZUJĄCY:						     PRZYJMUJĄCY :



………………………					………………………..










*Niepotrzebne skreślić

										
Wzór
Zestawienie ilościowe i cenowe wyposażenia mebli (sprzęt kwaterunkowy /wyposażenie dodatkowe)  
	
	
	
	
	
	
	
	

	lp.
	Nazwa produktu 
	ilość
 szt.
	Cena jedn. netto
	Wartość netto

	Podatek VAT
	Wartość brutto
	pom. nr ……….. 
	pom. nr ……….. 
	

	 
	 
	 
	
	
	
	
	1
	2
	3

	1
	biurko 120/80/72h, płyta melaminowana biała, stelaż stalowy SNC 50x50, kolor Ral 9006 (aluminium)
	 
	
	
	
	
	 
	 
	 

	2
	szafka wisząca z zamkiem  120/33/40h, płyta melaminowana biała 
	 
	
	
	
	
	 
	 
	 

	3
	krzesło PROFIM ARCA 21V chrom, tapicerka Softline SL 29
	 
	
	
	
	
	 
	 
	 

	4
	Szafka pod umywalkę  550/60//820h 
	 
	
	
	
	
	 
	 
	 

	5
	stół 70/70/74h, płyta melaminowana biała, stelaż stalowy SNC 50x50 kolor Ral 9006 (aluminium)
	 
	
	
	
	
	 
	 
	 

	6
	krzesło obrotowe PROFIM ARCA 21 SL metalik p 54 PU, , tapicerka  SL 29, kółka gumowane
	 
	
	
	
	
	 
	 
	 

	…
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	11
	 
	 
	
	
	
	
	 
	 
	 

	12
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