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pieczed jednostki

PROTOKGL

1. Przedmiot zapytania {nazwa): Swiadczenie ustug medycznych w zakresie profilaktycznej opieki zdrowotnej
pracownikéw Politechniki Bialostockiej w okresie od 01.01.2021r do 31.12,2022r,

2. Kwota przeznaczona na realizacjg zamdwienia (kwota brutto z wniosku): 132 616,00 zt
3. informacja o zlozonych ofertach:

Suma cen
Nr . . jednostkowych . o
Nazwa i adres firmy Termin realizacji
oferty brutto .
’ zt
1, RMED Centrum Medycyny Pracy i Rodziny 255,00 od 01.01.2021 r. do
15-879 Biatystok 31.12.2022 r. jub do
ul. Stoteczna 7 lok, 5/2 momentu wyczerpania
szacunkowej kwoty umowy
2. REVITA Centrum Medyczne s.c. 95,21 od 01.01.2021r. do
Ut 1000lecia Panistwa Polskiego 10 lok.21A 31.12.2022 r. lub do
15-111 Biatystok momenty wyczerpania
szacunkowej kwoty umowy
3. Samodzielny Szpital Miejski im. PCK 174,09 od 01.01.2021 r. do
UL H. Sienkiewicza 79 31.12.2022 r. lub do
15-003 Biatystok momentu wyczerpania
szacunkowej kwoty umowy
4, MEC Medycyna Cztowiek 365,50 od 01.01.2021 r. do
Katarzyna Poncito 31.12.2022 v, luh do
Ul. Fabryczna 4 lok 1B momentu wyczerpania
szacunkowej kwoty umowy

4, informacja o rozstrzygnieciu postepewania:

Zamawiajgcy uniewainia postzepowanle w wyniku podjecia decyzji 0 zmianie opisu przedmiotu
zamdwienia i ogloszeniu nowego Zapytania ofertowego.
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Zataczniki;

1. Zapytanie ofertowe
2, Oferty- 4 szt,
3. Wezwanie do wyjasnien oferty i odp. Wykonawcy



