
Załącznik nr 1

Najkorzystniejsza oferta:

Wykonawca

Nazwa (firma) / imię i nazwisko

siedziba / miejsce zamieszkania i adres (jeżeli jest miejscem wykonywania 

działalności wykonawcy)

10 PODKŁADY W NAWOJU pakiet unieważniono

Zestawienie informacji o wyborze ofert najkorzystni ejszych w zakresie pakietu nr 10 - korekta
- post ępowanie nr LAS-85-PN/11-2017 o udzielenie zamówieni a na:

dostawy wyrobów medycznych z włóknin medycznych ora z dostawy materiałów opatrunkowych

Cena brutto oferty 

najkorzystniejszej 

w zł

Nazwa pakietu
Nr 

pakietu
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