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Pieczęć zamawiającego
Zbiorcze zestawienie ofert
	Numer oferty
	Firma (nazwa) lub nazwisko oraz
adres wykonawcy
	Cena zł
	Kwota na sfinansowanie zamówienia
	Termin wykonania
	Termin dostawy

	1

	Roche Diagnostics Polska Sp. z o.o.

01-531 Warszawa, ul. Wybrzeże Gdyńskie 6B
	1253407,79
	1026000,00
	48 miesięcy
	3 dni

	
	
	
	
	
	


....................................................                                                                        ………………………………………………………….
(podpis osoby sporządzającej)                                                                                                             (data i podpis kierownika zamawiającego lub osoby upoważnionej)
