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Zamawiajacy przeznaczyt na realizacje niniejszego zaméwienia 91.559,00 zt brutto
Kryterium oceny ofert;

a) 95% - cena
b) 5% - termin platnoéci faktur

Wymagany termin realizacji zaméwienia — 12 miesigey od daty zawarcia umowy.

Zbiorcze zestawienie ofert Strona 1

TERMIN PLATNOSCI
Numer Firma (nazwa) lub nazwisko oraz KWOTA BRUTTO PLN FAKTUR UWAGI
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