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Zaproszenie do składania ofert na usługę transportu
TAXI - powtórzone zapytanie ofertowe

1. Zaproszenie

2. Formularz ofertowy

3. Wzór umowy

4. Wzór umowy powierzenia przetwarzania danych osobowych

https://www.szpital-marciniak.wroclaw.pl/bip/container/dzadm/2024/usluga-taxi-ii-post./Zaproszenie-taxi-20.11.2024(1)-1732173653.pdf
https://www.szpital-marciniak.wroclaw.pl/bip/container/dzadm/2024/usluga-taxi-ii-post./Formularz-ofertowy-20.11.2024(1)-1732173657.docx
https://www.szpital-marciniak.wroclaw.pl/bip/container/dzadm/2024/usluga-taxi-ii-post./wzor-umowy-taxi-20.11.2024(1)-1732173669.docx
https://www.szpital-marciniak.wroclaw.pl/bip/container/dzadm/2024/usluga-taxi-ii-post./umowa-powierzenia-danych---Taxi(2)(1)-1732173672.docx

