Znak sprawy: Checiny, dnia 2017-03-16
ZP-284-2017

Uczestnicy post¢powania ofertowego

Dyrekcja Wojewoddzkiego Szpitala Specjalistycznego im. $w. Rafata w Czerwonej Gorze informuje, iz
modyfikuje zapis w Zatgczniku nr 2 Formularz cenowy:

1. W zadaniu 4 poz. 7 — modyfikuje zapis w kolumnie ,,Ilo$¢”
2. Zamawiajgcy dodaje Zadanie nr 3
Wadium dla zadania nr 8 wynosi 300,00 zl (trzysta ztotych 0/00zt).

Zamawiajacy publikuje poprawny formularz cenowy — Zatacznik nr 2 Formularz cenowy — wersja 11

Zamawiajgcy przesuwa termin skladania ofert na 22.03.2017 r. godz. 10.00




