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el el Termin dostawy
' Waga | § 5| m® §| Termin platnosci zaméwien
ﬁzﬁ Nazwa (firma) i adres wykonawcy Raiet ety Maa VAT anm oﬂﬁm_._z - m ‘E oA m e (min. 45 dni czastkowych
oferty nr Nehe rutto Cena | & m 2 5G| -max60dni) (min. 1 dzien -
a s a m max. 7 dni)
MEDTRONIC POLAND Sp. z 0.0. a% 60 dni, od dnia 7 dni
1. ul. Polna 11 2 650 001,00 PLN 702 001,23 PLN | 60% E| 40% |otrzymania
23% N g
00-633 Warszawa 'S faktury VAT
2=
38
Roche Diabetes Care Polska Sp. z 0.0. -m. oy 45 dni, od dnia .
2. ul. Wybrzeze Gdynskie 6B, 1 247 801,00 PLN 8% | 267 625,08 PLN | 60% 8| 40% | otrzymania 7 dni
01-531 Warszawa faktury VAT
Kwota, jakg Zamawiajacy przeznaczyt na sfinansowanie zamowienia:
PAKIET Nr 1 - Pompy insulinowe 269 500,00 zi
PAKIET Nr 2 -Pompy insulinowe , przeznaczone gtownie dla dzieci z niedocukrzeniami nocnymi if/lub niesygnalizujacymi objawow 702 000.00 zi
niedocukrzenia

* - niepotrzebne skreslic

(podpis Przewodniczgcego Komisji Przetargoweyj)
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