oznaczenie sprawy 31/U/17













Zbiorcze zestawienie ofert
	Numer oferty
	Nazwa (firma) i adres wykonawcy
	Wartość  brutto 


	Kwota, którą Zamawiający zamierza przeznaczyć na sfinansowanie zamówienia 
	Termin wykonania
	Warunki płatności

	1.
	Catermed S.A.

uL. Ks. Siemaszki 15A

31-201 Kraków

	   859 572,00 zł

20,47 zł  za osobodzień

	ok. 552 000,00 zł
	          12 m-cy
	    30 dni


