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SZPITAL MIEJSKI im. Jana Garduly w Swinoujsciu sp. z o.o.

72 - 600 Swinoujécie, ul Mieszka | 7, tel. sekr. 913267345, fax 913214174

e-mail: sekretariat@szpital-swinoujscie.pl, www.szpitalswinoujscie.pl

REGON 812046670  NIP 8551583467 Rachunek bankowy: 58 14400003 0000 0000 1032 5781

Swinoujécie, dnia 19.06.2020r.

ZP/6/2020

INFORMACIJA

Z OTWARCIA OFERT W POSTEPOWANIU PRZETARGOWYM PN.:

Swiadczenie ustug transportu zwiok pacjentéw zmarlych na sekcje dla spétki Szpitala
Miejskiego Im. Jana Garduty W Swinoujsciu Sp. z o.o.

Zamawiajacy, dziatajgc na podstawie art. 86 ust. 5 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamowien
publicznych (t. j. Dz. U. z 2019 r. poz.1843) informuje, iz na sfinansowanie zamowienia zamierzat
przeznaczy¢ kwote 5 000,00 zt brutto.

W przedmiotowym postepowaniu zostata ztozona oferta przez:
Hades Sp. z 0.0. ul. Lutycka 2, 72-600 Swinoujscie

cena oferty: 4 644,00 zt

termin realizacji zaméwienia: zgodnie z SIWZ

warunki ptatnosci: zgodnie z SIWZ

Prezes Zarzqdu
Szpitala Miejskiego im. Jana Garduty
w Swinoujsciu sp. z o.o0.
oryginat podpisu w dokumentacji
postepowania
dr Elzbieta Kasprzak
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