oznaczenie sprawy ZP/21/2016

ZESPOL OPIEKI ZDRO)

ul. K. Szymanowskije )
£7-500 Ostrowiec Sw., woj.
tel. BL: u.mm.mmfcc_ fax (04 1) 247-80-5(
PRdreE zamaviajaoy 2 6 4
Zbiorcze zestawienie ofert
. £i Termin
Termin platnosci L
on“._‘.E Nazwa (firma) i adres wykonawcy Fenmat-etio Cena zi brutto faktury e Omx_..“w 5
od dnia jej doreczenia | Z2Mmowienia | gwarang
1 MEDTRONIC Poland Sp. z 0. 0. 82.800,00 89.424,00 60 dni 12 m-cy Nie dotyczy
Ul. Polna 11
00-633 WARSZAWA

Kwota, ktdrg zamawiajacy zamierza przeznaczyC na realizacje zamowienia: 89.100,00 zt brutto




