Ogtoszenie nr 2024/BZP 00589240/01 z dnia 2024-11-12

Ogtoszenie o zmianie ogloszenia

Swiadczenie ustug w zakresie obowiazkowych przegladéw technicznych i konserwacji urzadzen medycznych przez okres

12 miesiecy.

| SEKCJA | - ZAMAWIAJACY

1.1.) Nazwa zamawiajacego: Powiatowe Centrum Medyczne w Wotowie Spotka z o.0.

1.3.) Krajowy Numer Identyfikacyjny: REGON 020749596
1.4.) Adres zamawiajacego:

1.4.1.) Ulica: Inwalidéw Wojennych 26

1.4.2.) Miejscowos¢: Wotdw

1.4.3.) Kod pocztowy: 56-100

1.4.4.) Wojewodztwo: dolnoslgskie

1.4.5.) Kraj: Polska

1.4.6.) Lokalizacja NUTS 3: PL518 - Wroctawski

1.4.9.) Adres poczty elektronicznej: sekretariat@pcm-wolow.pl

1.4.10.) Adres strony internetowej zamawiajacego: www.pcmwolow.pl

1.5.) Rodzaj zamawiajgcego: Zamawiajacy publiczny - osoba prawna, o ktérej mowa w art. 4 pkt 3 ustawy (podmiot prawa

publicznego)

1.6.) Przedmiot dziatalnosci zamawiajacego: Zdrowie

| SEKCJA Il - INFORMACJE PODSTAWOWE

2.1.) Numer ogloszenia: 2024/BZP 00589240
2.2.) Data ogtoszenia: 2024-11-12

| SEKCJA Il ZMIANA OGLOSZENIA

3.2.) Numer zmienianego ogtoszenia w BZP: 2024/BZP 00580950
3.3.) Identyfikator ostatniej wersji zmienianego ogtoszenia: 01

3.4.) Identyfikator sekcji zmienianego ogtoszenia:
SEKCJA VIl - PROCEDURA

3.4.1.) Opis zmiany, w tym tekst, ktory nalezy dodac¢ lub zmienié:

8.1. Termin skfadania ofert

Przed zmiana;
2024-11-18 10:00

Po zmianie:
2024-11-21 10:00

3.4.1.) Opis zmiany, w tym tekst, ktory nalezy doda¢ lub zmienié:

8.3. Termin otwarcia ofert

Przed zmiana;
2024-11-18 10:05

Po zmianie:
2024-11-21 10:05

3.4.1.) Opis zmiany, w tym tekst, ktory nalezy doda¢ lub zmieni¢:

8.4. Termin zwigzania ofertg

Przed zmianag:
2024-12-17

2024-11-12 Biuletyn Zamowier Publicznych

Ogloszenie o zmianie ogloszenia - -



Ogtoszenie nr 2024/BZP 00589240/01 z dnia 2024-11-12

Po zmianie:
2024-12-20

2024-11-12 Biuletyn Zamowier Publicznych Ogloszenie o zmianie ogloszenia - -
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