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                                                                                                                                                                                                                       Września 30.10.2018r.

   Znak sprawy: SA-381- 13/18
Dotyczy: przetargu nieograniczonego na zakup i dostawę leków i produktów leczniczych.
MODYFIKACJA ZAPISÓW SIWZ

 Na podstawie art. 38  ust 4 ustawy z dnia 29 stycznia, 2004 r. Prawo zamówień publicznych( Dz. U. z 2017 poz. 1579 z zm)  Zamawiający wprowadza modyfikację SIWZ poprzez poprawienie Załącznika nr 2 ( dopisano miejsce w, którym należy wpisać - Hasło dostępu do pliku JEDZ ……………….)
Po modyfikacji Załącznik nr 2 –  uzyskuje brzmienie:

Załącznik nr 2

FORMULARZ OFERTOWY

Dane Wykonawcy ( przypadku konsorcjum-lidera konsorcjum):

Nazwa …………………………………………………………………………………………

Adres …………………………………………………………………………………………..

Numer REGON ............................................       NIP: ..............................................................

Numer konta bankowego:

.................................................................................................................................................................................

Numer KRS (jeżeli Wykonawca posiada) ……………………………………………..

E-mail: .....................................................

Fax: ……………………………………..  

Numer telefonu: .......... - ....................................................

Dane partnera lidera Konsorcjum (jeżeli dotyczy):
Nazwa …………………………………………………………………………………………

Adres ……………………………………………………………………………………………

Numer REGON ............................................       NIP: ..............................................................

Numer KRS (jeżeli Wykonawca posiada) ……………………………………………..

zwanego/zwanych dalej w niniejszym formularzu ofertowym Wykonawcą.

OFERTA

do Szpital Powiatowy we Wrześni Sp. z o.o., ul. Słowackiego 2, 62 – 300 Września 
Działając w imieniu i na rzecz ww. Wykonawcy, odpowiadając na ogłoszenie - przetarg nieograniczony na zakup i dostawę  leków i produktów leczniczych (nr sprawy SA-381-10/2017):
1. Oferujemy realizację przedmiotu zamówienia zgodnie z wymaganiami określonymi w specyfikacji istotnych warunków zamówienia, za:

1.1.        Pakiet nr 1 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.2.        Pakiet nr 2 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..
               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.3.        Pakiet nr 3 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.4.        Pakiet nr 4 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.5.        Pakiet nr 5 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.6.        Pakiet nr 6 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.7.        Pakiet nr 7 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.8.        Pakiet nr 8 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.9.        Pakiet nr 9 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.10. Pakiet nr 10 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.11. Pakiet nr 11 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.12. Pakiet nr 12 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.13. Pakiet nr 13 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.14. Pakiet nr 14 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.15. Pakiet nr 15 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.16. Pakiet nr 16 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.17. Pakiet nr 17 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.18. Pakiet nr 18 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.19. Pakiet nr 19 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.20. Pakiet nr 20 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.21. Pakiet nr 21 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.22. Pakiet nr 22 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.23. Pakiet nr 23 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.24. Pakiet nr 24 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.25. Pakiet nr 25 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.26. Pakiet nr 26 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.27. Pakiet nr 27 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.28. Pakiet nr 28 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.29. Pakiet nr 29 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.30. Pakiet nr 30 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.31. Pakiet nr 31 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.32. Pakiet nr 32 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.33. Pakiet nr 33 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.34. Pakiet nr 34 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.35. Pakiet nr 35 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.36. Pakiet nr 36 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.37. Pakiet nr 37 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.38. Pakiet nr 38 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.39. Pakiet nr 39 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.40. Pakiet nr 40 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.41. Pakiet nr 41 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.42. Pakiet nr 42 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.43. Pakiet nr 43 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.44. Pakiet nr 44 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.45. Pakiet nr 45 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.46. Pakiet nr 46 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.47. Pakiet nr 47 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

1.48. Termin ważności leków   ……………………………………

1.49. Pakiet nr 48 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.50. Pakiet nr 49 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.51. Pakiet nr 50 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.52. Pakiet nr 51 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.53. Pakiet nr 52 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.54. Pakiet nr 53 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.55. Pakiet nr 54 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.56. Pakiet nr 55 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.57. Pakiet nr 56 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.58. Pakiet nr 57 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.59. Pakiet nr 58 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.60. Pakiet nr 59 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.61. Pakiet nr 60 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.62. Pakiet nr 61 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.63. Pakiet nr 62 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.64. Pakiet nr 63 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.65. Pakiet nr 64 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.66. Pakiet nr 65 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.67. Pakiet nr 66 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.68. Pakiet nr 67 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,\

Termin ważności leków   ……………………………………

1.69. Pakiet nr 68 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.70. Pakiet nr 69 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.71. Pakiet nr 70 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..
               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.72. Pakiet nr 71 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.73. Pakiet nr 72 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.74. Pakiet nr 73 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.75. Pakiet nr 74 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.76. Pakiet nr 75 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.77. Pakiet nr 76 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.78. Pakiet nr 77 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.79. Pakiet nr 78 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.80. Pakiet nr 79 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.81. Pakiet nr 80 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.82. Pakiet nr 81 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.83. Pakiet nr 82 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.84. Pakiet nr 83 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.85. Pakiet nr 84 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.86. Pakiet nr 85 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.87. Pakiet nr 86– Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.88. Pakiet nr 87 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.89. Pakiet nr 88 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.90. Pakiet nr 89 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.91. Pakiet nr 90 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin ważności leków   ……………………………………

1.92. Pakiet nr 91 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin dostawy ………………………………………
1.93. Pakiet nr 92 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..
               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin dostawy ………………………………………
1.94. Pakiet nr 93 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..
               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin dostawy ………………………………………
1.95. Pakiet nr 94 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..
               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin dostawy ………………………………………

1.96. Pakiet nr 95 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin dostawy ………………………………………

1.97. Pakiet nr 96 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin dostawy ………………………………………

1.98. Pakiet nr 97 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin dostawy ………………………………………

1.99. Pakiet nr 98 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin dostawy ………………………………………

1.100. Pakiet nr 99 – Cena (łączna wartość brutto oferty): ………………………………..

               słownie: ……………………………………………………………..,

Termin dostawy ………………………………………

        zgodnie z formularzem cenowym, stanowiącym integralną część niniejszej oferty.

Hasło dostępu do pliku JEDZ………………………………

2. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze specyfikacją istotnych warunków zamówienia i nie wnosimy do niej zastrzeżeń.

3. Oświadczamy, że wyrażamy wolę wykonania przedmiotowego zamówienia zgodnie z warunkami określonymi w SIWZ. 

4. Oświadczamy, że uważamy się za związanych niniejszą ofertą na czas wskazany w SIWZ.

5. Oświadczamy, że zaoferowane produkty lecznicze, wskazane w formularzu cenowym, są dopuszczone do obrotu na terenie Rzeczypospolitej Polskiej zgodnie z obowiązującą Ustawą z dnia 6 września 2001 r. Prawo farmaceutyczne (Dz. U. z 2013 r. poz. 1245 z późn. zm.), oraz że kopie tych dokumentów zostaną dostarczone w terminie 5 dni od otrzymania pisemnego żądania Zamawiającego, dotyczącego dostarczenia ww. dokumentów. 

6. Oświadczamy, że zaoferowane wyroby medyczne, wskazane w formularzu cenowym, są dopuszczone do obrotu i używania na terenie Rzeczypospolitej Polskiej zgodnie z obowiązującą Ustawą o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r. (Dz. U. z 2015 r. poz. 876 z późn. zm.), oraz że kopie tych dokumentów zostaną dostarczone w terminie 5 dni od otrzymania pisemnego żądania Zamawiającego, dotyczącego dostarczenia ww. dokumentów.

7. Oświadczamy, że zaoferowane przez nas ceny są zgodne z ustawą z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji leków, środków spożywczych specjalnego przeznaczenia żywieniowego oraz wyrobów medycznych (Dz. U. 2011 nr 122 poz. 696 ze zm.) oraz aktualnym na dzień składania ofert Obwieszczeniem Ministra Zdrowia w sprawie wykazu refundowanych leków, środków spożywczych specjalnego przeznaczenia żywieniowego oraz wyrobów medycznych.

8. W przypadku przyznania nam zamówienia zobowiązujemy się do zawarcia umowy wg załączonego do SIWZ wzoru umowy, w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiającego.

9. Oświadczamy, iż część zamówienia ..................................... (wskazać jaką) powierzymy podwykonawcom (w przypadku nie powierzenia podwykonawcom żadnej części zamówienia należy wpisać „0” lub „-„).

10. Informujemy, iż oświadczenia lub dokumenty potwierdzające spełnianie warunków udziału w postępowaniu i braku podstaw wykluczenia, nie znajdują się/znajdują się* w posiadaniu Zamawiającego w postępowaniu nr ………………. z roku ………………… (należy wypełnić tylko w przypadku zaznaczenia opcji „znajdują”. W przypadku , kiedy Wykonawca nie zaznaczy żadnej opcji, Zamawiający uzna, że ww. dokumenty nie znajdują się w jego posiadaniu)
11. Oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO1) wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.*
1) rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1). 

* W przypadku gdy wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niż bezpośrednio jego dotyczących lub zachodzi wyłączenie stosowania obowiązku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO treści oświadczenia wykonawca nie składa (usunięcie treści oświadczenia np. przez jego wykreślenie).

12. Nasz numer REGON …...........................................         NIP: …...........................................................

E-mail: …...........................................


Fax:  ……………………………….                  Tel (do działu przetargów) ………………………….


 Dane osoby upoważnionej do kontaktów z Zamawiającym przy realizacji przedmiotu zamówienia:
         ........................................................................................................ tel. : .......... - ..................................., Numer 

                                       (imię i nazwisko)
         faxu: .......... - ...................................................., Adres e-mail: …………………… @ ……………………………
13. Wadium o wartości ......................................................... PLN zostało wniesione w dniu ......................... na Pakiety nr .................................................... w formie ................................................................ .


Po zakończeniu postępowania przetargowego prosimy zwrócić wadium na nasze konto nr: ..............................................................................................................................................................................Nazwa banku: …………………………………………………………………………………………………..             /dotyczy wykonawców, którzy wnieśli wadium w formie pieniężnej/

14. Oferta została złożona na ................................. stronach (podać ilość stron) podpisanych i kolejno ponumerowanych od nr .................... do nr ................... .

15. Integralną część oferty stanowią następujące dokumenty:

1/ .................................................................................

2/ .................................................................................

53/ ................................................................................. etc.

Uwaga: * Niepotrzebne usunąć.                                                                          

                                                                                              ................................................................

                                                                                                 /podpis i pieczątka upoważnionego przedstawiciela/      






”SZPITAL POWIATOWY WE WRZEŚNI”


 SPÓŁKA Z O.O. 
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