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    SPROSTOWANIE

W związku z wystapieniem omyłki pisarskiej w Zapytaniu Ofertowym z dnia 08.03.2018r. 

dotyczącym przedmiotu Zamówienia : Świadczenie na rzecz Zamawiającego – usługi transportu 

sanitarnego w ramach Nocnej i Świątecznej Opieki Zdrowotnej informujemy, iż:

1) W  wymaganiach  Zamawiającego  dotyczących  realizacji  usługi   środkiem  transport 

powinien  być  samochód  osobowy  a  nie  jak  na  stronie  drugiej  zapytania  ofertowego 

ambulans typu A1. W związku z powyższym termin składania ofert zostanie wydłużony do 

dnia  14 marca do godziny 10.00.

2) Termin wykonania zamówienia zgodnie z §6 ust. 1 projektu umowy.
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