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Concursante - Remitente = N.° Concursg

Nombre o razon social

Domicilio: Calie‘.o“[;'l‘z‘i;a ¥

i_ééhlidad cr ” Provincia

LA APERTURA &)

A LA

RSOS

HOSPITAL y

UNIVERSITARIO
B SALANMANCA

HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SALAMANCA

Oficina que tramita el concurso

Paseo San Vicente, 58 - 182

Domicilio: Calle o plaza y n°

SALAMANCA 37007

ion CAPACIDAD PARA CONTRATAR

INCLUIRSE documentacién que haga referencia a precios.

ado por la Direccion General de Correos en 2-4-80

Localidad CP.

SALAMANCA

Provincia
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