[image: image1.png]Ogloszenie o przetargu nieograniczonym

o wartosci Urzad Miejski
X ponizej 60 000 euro &9]7210 LABISZYN
ide
NIP 582-11-35.087
1) Zamawiajacy:
) petna nazwa zamawisjacego:
GMINA IABISZYN

b)REGON: | 0_ 0 10 |5 I3 [0 1115121
| ©) kod, micjscowodé, wojewddziwo, powiat:
89.210, Labiszyn, kujawsko-pomorskie, Znin
dyulica, o domu, nr lokalu:
Plac 1000-lecia, 1,
&) intemet: (URL) www_labiszyn.pl emait: Urzad@labiszyn. pl
£) numer kierunkowy (052)

wl  3844-052 faks 3844-052 w. 21

2) Ogloszenie o planowanych zaméwisniach publicznych (ZP-190) o wartoéci powyej 500 000 euro, dotyczace tego pastgpowania, zostalo
opublikowane w Biuletynic Zamowici: Publicznych:

N rok wydania [ poz.

{71 ie opublikowano ogloszenia o planowanych zaméwicniach publicznych

) Pracownikiem uprawniony do kontaktéw z oferentami jest:

ayimigimzvisko: Marek Cichosz (UM Labiszyn), Izabela Kubkowska (SP ZOZ w Labiszynie)
bytelefon:  3844-052 .

©) e-mail:
d)nr lokalu: 12

e)godziny,wh&rydludzidnsi;qumzqidmyw);mmgn:1_L7J:|_34_0_J iS5 1030

4





[image: image2.png]) Zamawiajaoy oglasza przetarg nicograniczony na:

»DOSTAWE I MONTAZ WYPOSAZENIA GABINETU STOMATOLOGICZNEGO”
Zakres rzeczowy :

1. Destawa i montaz wyposaZenia stomatologicznego — UNIT STOMATOLOGICZNY o
konfiguracji okre§lonej szczegdlowo w specyfikacji.

Polska Norma (fub norma ISO)
Wspblny stownik zambwiets (CPV)

micjsce realizacji zamowienin: E.abiszyn Oooooonooo-go

rodzaj zaméwienia: L] roboty budowlane [ dostawy O ushugi

[ Dopuszcza sig skiadanic ofert czgiciowych, liczba zadari:

[ dopuszeza si¢ skiadanio ofert céwnowatnysh [ dopuszcea sie skiadanie ofert wariantowych
‘warunki m :

6) Termin (okres) realizacji zaméwienia:  15.12.2005r.

D3- wymagany [1- potadeny

7) Warunkiem udziahy w postepowaniu o udzielenic zamdwienia jest whiesienie wadium:
w wysokosci: 2

slownie: z.

8) Kiyteria wyboru oferty i ich znaczenie (w %):
(3 cona (koszt) 100 %
inne kryleria oceny ofert odnoszace sig do predimiotu zaméwienia:

0O gwarancja %
O termin realizacji %
a %
w] %
w} %
[m] R
m] R
a %

o 100%.





[image: image3.png]9) (] Srodki finansowe na realizacje zaméwienia przyznane zostaty na podstawis umiowy migdzynarodowej [ub pochodza ze srodiow
Organizacji Trakiatu Pétnocnoatlantyckiego.

Umowa:

10) Specyfikaca istotnych warunkow zamowienia:
) formularz mozna odebraé:

osobioio w siedzibie zamawinjacego, nr lokalu: 12
[ innym misjscu;

[ pocata elektroniczna, adres: @
[ faksem:

lub za zaliczeniem pocztowym.
b) cena formularza: 1024

stownie: Dzicsigé 1.

11) W przetargu moga wziaé udzial oferenci nie wykluczeni na podstawie art. 24 spetniajacy wymogi art.22 ust.1
ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. oraz spelniaja warunki dodatkowe okreslone w SIWZ

12) Micjsce i termin skiadania ofert:
)  micjsos skiadania:

1 siedziba zamawiajacego (or lokalu): 12

[ inme micjsoe:

bywternimiedo: | 2_{0_10_|5 ). 111 |.[1_17_| gedzld_L4 J:10_10 |

13) Misjsco i termin otwarcia ofert:
a)  micjsce otwarcia:

| BB .swaiedzibie zamawinjacego (ar lokatuy: 8
1 w innym miejscu:

b) data: jak data sktadania ofert, godz.|1_}4_f:| 1_15 |

Y MISTRZ

gr Jacek I




