Swiadczenie ustug w zakresie przygotowania i dostarczania
obiadu (Il danie z deserem) w ramach projektu pn.:
»,1erapeutyczny Oddziat Dzienny Il (TOD)” do Osrodka Terapii
Nerwic dla Dzieci i Mlodziezy w Orzeszu oraz swiadczenie ustug w
zakresie przygotowania i dostarczania positkow (Sniadania,
obiadu i kolacji) w ramach projektu pn.: ,TERAPIA DOMOWA
(TD)” do miejsca zamieszkania danego pacjenta.

Data ogtoszenia 2020-02-24
Podstawa prawna Usta_wy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo Zamédwien
Publicznych
Rodzaj zamoéwienia ustugi
Tryb zamdwienia przetarg nieograniczony
Termin skladan_la ofert (data i 2020-03-03 10:00
godzina)

Termin otwarcia ofert (data) 2020-03-03
Termin otwarcia ofert (data i godzina) 2020-03-03 10:30
Status zamowienia zakonczone

Ogtoszenie o zamoéwienie zostato opublikowane w Biuletynie Zamoéwien Publicznych w dniu 24.02.2020r. pod numerem
515738-N-2020.

Zatgczniki

Ogtoszenie nr 515738 z dnia 24.02.2020r. DOC, 97 KB Otwarcie w nowym oknie
ZP_01_2020 SIWZ_z_zatgcznikami DOC, 556 KB Otwarcie w nowym oknie

ZP_01_2020 Informacja_o_uniewaznieniu_postgpowania PDF, 280.04 KB


https://otnorzesze-bip.slaskie.pl/zamowienia_publiczne/zamowieniapowyzej170000zl/mapa-serwisu
https://otnorzesze-bip.slaskie.pl/resource/101/Og%2525C5%252582oszenie+nr+515738+z+dnia+24.02.2020r..doc
https://otnorzesze-bip.slaskie.pl/resource/file/preview/id.57
https://otnorzesze-bip.slaskie.pl/resource/101/ZP_01_2020+SIWZ_z_za%2525C5%252582%2525C4%252585cznikami.doc
https://otnorzesze-bip.slaskie.pl/resource/file/preview/id.56
https://otnorzesze-bip.slaskie.pl/resource/101/ZP_01_2020+Informacja_o_uniewa%2525C5%2525BCnieniu_post%2525C4%252599powania.pdf
https://otnorzesze-bip.slaskie.pl/resource/file/preview/id.58
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