8amodzielny Publiczny Specijallstyczny |
© ZAKLAD OPIEKI ZDROWOTNEY

DZIAL ZAMOWIEN PUBLICZNYCH
84-300 LEBORK; ul.Wegrzynowicza 13 ' Znak sprawy: ZP-PN/64/16
tel./fax 60 86 35 248

Zbiorcze zestawienie ofert

Nr Firma (nazwa) lub nazwisko oraz Cena 60% Data wplywu v
oferty ~ adres wykonawcy Termin dostawy 40% oferty &
‘ Nrirej.
YAVO Sp. zo.o. . - .
L il Bavostuiana 17, 97-400 Delhuttw Zgodnie z Zalacznikiem 08.09.2016 sel;r;ga?nat
Nr|rej.
MIKAMED Sp. z 0.0. _ -I(-)ir(r)l?aig 1d60 sekretariat
2: ul. Bgkowskiego 41 lok. 7, Zgodnie z Zatgcznikiem 3527
, oferty ;
80-137 Gdansk 14.09.2016 + zmiana do
T oferty 3581
Nr|rej.
BERYLmed, ; o LY
3. ul. Sadowa 14, 05-410 Jézefow Zgodnie z Zalgcznikiem 14.09.2016 sel;r; ;eglat
. Nrirej.
Medtronic Poland Sp. z o.0. . . !
4. ul. Polna 11, 00-633 Warszawa Zgodnie z Zatacznikiem 14.09.2016 sek3r; guat

Kwota brutto jakg Zamawiajgcy zamierza przeznaczy¢ na sfinansowanie zaméwienia: 611.000,00 zt.
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dg. Zaméwier Pupliczifych
Dipinale oot

150920161 cnssesmsninsammpaisisimii (1
(data i podpis osoby sporzgdzajgceej protokdl)
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