
Wykonawca

Nazwa / imię i nazwisko, 
siedziba / miejsce zamieszkania i adres, jeżeli jest 
miejscem wykonywania działalności wykonawcy

Liczba punktów
w kryterium:

cena

2
FARMACOL LOGISTYKA Sp. z o. o.

ul. Szopienicka 77
40-431 Katowice

100,00  = 100,00

Wykonawca

Nazwa / imię i nazwisko, 
siedziba / miejsce zamieszkania i adres, jeżeli jest 
miejscem wykonywania działalności wykonawcy

Liczba punktów
w kryterium:

cena

1
Servier Polska Services Sp. z o. o.

ul. Jana Kazimierza 10
01-248 Warszawa

100,00  = 100,00

Pakiet 2

N
r 
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er

ty

Kryterium:
cena (waga kryterium: 100 %)

Załącznik nr 2

Kryterium:
cena (waga kryterium: 100 %)

Informacja o wykonawcach, którzy zło żyli oferty wraz z punktacj ą

Pakiet 1

N
r 

of
er

ty

- post ępowanie: LAS-379-PN/119-2019 na dostawy produktów l eczniczych stosowancyh w 
programach lekowych i chemioterapii

Punktacja ł ączna

Punktacja ł ączna
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