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Datum:

Strasse

PLZ/Ort

Tel.-Nr. Rückfragen

E-Mail

Liefer-/Rechnungsadresse

Firma

z. Hd. von

Abteilung

1Empfohlene Menge des entsprechenden Artikels
2Preis CHF pro Verpackungseinheit (VE)

*Alle Preise exkl. MwSt.
Lieferung franko ab CHF 500.–, < CHF 500.– Versandkosten CHF 14.–
Mindermengenzuschlag < CHF 100.–: CHF 5.–
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DIN13169 Standardfüllung für grossen Betriebsverbandkasten

Art.-Nr. Bezeichnung Abmessung ME1 Preis*/VE2 Bedarf Total CHF*

SF1853/1 Sofort-Kältekompresse 14 x 18 cm 2 2.20

071006/1 Augenkompresse oval, steril 5 x 7 cm, 1 Stk./Peelpackung, einzeln gepackt 4 1.00

071062 Verbands-Kompresse, Vlies, steril 10 x 10 cm 12 0.50

091016 Elastische Fixierbinde (Mullbinde) 4 m (gedehnt) x 6 cm, Stk./lose, Flossenpackung 4 0.95

091018 Elastische Fixierbinde (Mullbinde) 4 m (gedehnt) x 8 cm, Stk./lose, Flossenpackung 4 1.15

15020 Verbandpäckchen, Grösse K, elastisch, steril 3 m (gedehnt), Kompresse 6 x 8 cm 2 1.50

15022 Verbandpäckchen, Grösse M, elastisch, steril 4 m (gedehnt), Kompresse 8 x 10 cm 6 1.70

15024 Verbandpäckchen, Grösse G, elastisch, steril 4 m (gedehnt), Kompresse 10 x 12 cm 2 1.95

15902 Verbandtuch, Grösse A, Vlies, steril 60 x 80 cm, 1 Stk./Peelpackung 2 1.20

160050 Heftpflaster, längs und quer reissbar 5 m x 2.5 cm 2 3.50

150072 Pflaster-Sortiment E 56 Stk., einzeln eingesiegelt 1 9.50

18620 Rettungsdecke, gold/silber 160 x 210 cm (Schutz vor Kälte und Hitze) 2 3.50

74233 Infektionsschutz-Handschuhe, gepudert Gross (Gr. 8–9), 2 Stk./Packung 4 0.85

230317 Dreiecktuch, Vlies, weiss 136 x 96 x 96 cm 4 0.50

250102 Universalschere, kniegebogen, rostfrei 19 cm 1 3.50

260074 Einmal-Vliesstofftuch 20 x 30 cm, 5 Stk./Packung 2 1.10

50305 Folienbeutel mit Druckverschluss 300 x 400 x 0.05 mm, PE transparent 4 1.50

209000 Kurzanleitung Erste Hilfe 6-sprachig, Pflichtbestandteil 1 1.50

Total
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