Znak sprawy: IR.271.11.2018 DRUK WZP-18

INFORMACJE O ZLOZONYCH OFERTACH GMINA MIASTO ZGIERZ

95-100 Zgierz, Plac Juna Pawla Il 16
tel. 42 714 31 00, fax 42 714 31 15

piecze¢ zamawiajacego

PRZEDMIOT ZAMOWIENIA: BEZPIECZNE BOIS_KO | PLAC ZABAW PRZY SZKOLE PODSTAWOWEJ NR 11
W ZGIERZU - BUDZET OBYWATELSKI

KWOTA, JAKA ZAMAWIAJACY ZAMIERZA PRZEZNACZYC NA SFINANSOWANIE ZAMOWIENIA: 220.000,00 zi.

INFORMACIE DOTYCZACE CENY, TERMINU WYKONANIA ;AMOWIENIA,
OKRESU GWARANCII I WARUNKOW PEATNOSCI
NUMER NAZWA (FIRMA) ADRES SIEDZIBY
OFERTY WYKONAWCY WYKONAWCY TERMIN WYKONANIA | _ OKRES WARUNKI
CENA ZAMOWIENIA GWARANCII PLATNOSCI:
d024.08.2018r, | MMIMUM | 25 ub 30 dni
5 lat
1 TORAKOL Koszczaly 9 338.250,00 zi. przyjety 5+1 30 dni
Rajmund Zalewski 88-210 Dobre
2 ACTIVA ul. Narutowicza 53 lok. 6 367.000,00 zi. przyjety 5 30 dni
Longin Witkowski 90-130 Lédz
Gtoéwny Specjalista
ds. Zamowien Pyblicznych NACZELNIK
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Ewa Stasiak : -
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(sekretarz Komisji Przetargowej)




UWAGA

N AQSINN STUOH 1D LNplicsulcp

1. WYKONAWCA, W TERMINIE 3 DNI OD DNIA ZAMIESZCZENIA NA STRONIE INTERNETOWEJ POWYZSZEJ INFORMACU » | ¥
SAMODZIELNIE, TJ. BEZ UPRZEDNIEGO WEZWANIA ZAMAWIAJACEGO - PRZEKAZUJE ZAMAWIAJACEMU:

OSWIADCZENIE
O PRZYNALEZNOSCI DO TEJ SAMEJ
GRUPY KAPITALOWEJ

(wg art. 24 ust. 1 pkt 23 oraz ust. 11 prawa zaméwien publicznych)
- WG DRUKU: WZP- GK.

2. MIEJSCE DORECZENIA OSWIADCZENIA:
URZAD MIASTA ZGIERZA, PLAC JANA PAWLA 11 16,
POKOJ NR 219

3. WRAZ ZE ZLOZENIEM OSWIADCZENIA, WYKONAWCA MOZE PRZEDSTAWIC DOWODY, ZE EWENTUALNE POWIAZANIA
Z INNYM WYKONAWCA - NIE PROWADZA DO ZAKLOCENIA KONKURENCJI W POSTEPOWANIU O UDZIELENIE ZAMOWIENIA.

4. WYJASNIENIE O WYMAGALNOSCI OSWIADCZENIA:
OSWIADCZENIE WYMAGANE JEST OD KAZDEGO WYKONAWCY,

AW PRZYPADKU
PODMIOTU WSPOLNIE UBIEGAJACEGO SIE O UDZIELENIE ZAMOWIENIA

- OD KAZDEGO PODMIOTU SKLADOWEGO, TJ.:

- OD KAZDEGO WSPOLNIKA (PRZEDSIEBIORCY) TWORZACEGO SPOLKE CYWILNA;
- OD KAZDEGO KONSORCJANTA TWORZACEGO TZW. KONSORCJUM.



