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Bank Pekao S.A. 6912404416 1111 0000 4963 3393

Kielce 19.02.2021r.
Znak sprawy: ZP0-02/2021

Do wszystkich zainteresowanych

»Zakup i dostawa odczynnikow hematologicznych wraz z dzierzawg analizatora”

Zamawiajacy Swietokrzyskie Centrum Matki i Noworodka - Szpital Specjalistyczny
w Kielcach, informuje o wyborze oferty najkorzystniejszej:

Nr Nazwa i adres Wykonawcy Cena oferty brutto
oferty
1 Horiba ABX Sp.z.0.0.
Al Niepodleglosci 18 134.211,68 zl.
02-653 Warszawa

Pozostali Wykonawcy ktérzy zlozyli oferty w zapytaniu ofertowym:

Do realizacji zaméwienia nie wptynety dodatkowe oferty.
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