| :k SZPITAL MIEISKI
< W ZABRZU

Nrspr 15/Z0/ZPU/20 Zabrze 07.12.2020r.

SZPITAL MIEJSKI W ZABRZU SP Z O.0.
UL. ZAMKOWA 4, 41-803 ZABRZE
tel. sekretariat (32) 277-61-00
tel./fax Dziat Administracji Zamowien i Logistyki (32) 277-61-24

POSTEPOWANIE - ZAPYTANIE OFERTOWE ZNAK SPRAWY 15/Z0/ZPU/20 — NA SUKCESYWNA
DOSTAWE UKLADU RUR WRAZ Z CZUJNIKIEM PRZEPLYWU DO RESPIRATORA STEFAN EVE
REF107061120 oraz RESPIRATORA STEFAN EVE REF107061125

OTWARCIE OFERT Z DNIA 7 GRUDNIA 2020R, GODZ. 10:15
Kwota, jakg Zamawiajacy zamierza przeznaczy¢ na sfinansowanie zamoéwienia wynosi 45 036,00 zt

(stownie: czterdziesci piec tysiecy trzydziesci szesc¢ zt 00/100).

Numer | Firma (nazwa) lub nazwisko |  Cena brutto T
| oferty oraz adres wykonawcy i
' ]. e Termin realizacji zamowienia: 12
! miesiecy od dnia podpisania umowy
PARQEAEZI%I%ASF;OESKA ' e Termin dostawy. do 7 dni roboczych
l. ul. Zokny 11, | 45 036,00 . od daty przestania zamowienia

Termin ptatnosci: zaptata przelewem w
terminie do 30 dni od daty otrzymania
faktury VAT

02-815 Warszawa




