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SPROSTOWANIE INFORMACJI 
Z OTWARCIA OFERT W POSTEPOWANIU PN.: 

„Dostawa leków, wyrobów medycznych i art. spożywczych dla spółki Szpitala Miejskiego im. Jana 
Garduły w Świnoujściu sp. z o. o.” 

 

Zamawiający informuje, iż w przedmiotowym postepowaniu w dokonał omyłki pisarskiej zakresie Wykonawcy: 
nr 3: 
Było: 

Sanofi – Aspen Sp. z o. o. ul Bonifraterska 17, 00-203 Warszawa 
Winno być: 

Sanofi – Aventis Sp. z o. o. ul Bonifraterska 17, 00-203 Warszawa. 
nr 9: 
Było: 

NOBIPHARN Sp. z o. o., ul. Rydygiera 8, 01-793 Warszawa  
Winno być: 

NOBIPHARM Sp. z o. o., ul. Rydygiera 8, 01-793 Warszawa. 
 
 

Prezes Zarządu 
Oryginał podpisu w dokumentach postępowania 

Dorota KONKOLEWSKA 
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