+ UNIWERSYTECKIE CENTRUM KLINICZNE
IM. PROF. K. GIBINSKIEGO
‘ ' $laskiego Uniwersytetu Medycznego
w Katowicach

DZP. 381.29B.2023 Katowice 27.04.2023

Do wszystkich Wykonawcéw

Kierownik Dziatu

Zamoéwien
Bubicenyeh Kwota jakg Zamawiajacy zamierza przeznaczy¢ na sfinansowanie zaméwienia w postepowaniu
y Swiadczenie ustugi asysty technicznej nad posiadanym systemem RIS/PACS ALTERIS Il wynosi
mgr Karina Madej 69 120,00 zt brutto.
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