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Zawiadomienie o wyborze wykonawcy zadania 

 

Wójt Gminy Krośnice zawiadamia, że w wyniku postępowania zakup artykułów spożywczych z przeznaczeniem na grill 

dla projektu  nr POKL.07.03.00-02-011/10  pn.: Głowa do góry!!! Nie jesteś sam!!! realizowanego w 

ramach priorytetu VII, działania 7.3 Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki, przeprowadzonego zgodnie z 

art. 4 pkt.8 Ustawy Prawo Zamówień Publicznych  (Dz. U. 2008, Nr 223, poz. 1655 z późn. zm.) o  wartości poniżej 14 

tyś euro  wybrano firmę Gospodarstwo Sadownicze Janusz Dziekan Oddział Parkowa 2a, 56-320 Krośnice 

Uzasadnienie 

 

Wykonawcę zadania wybrano na podstawie 1  złożonej oferty  będących odpowiedzią na zapytanie ofertowe z dnia 

04.05.2011r . Najkorzystniejsza ofertę wybrano na podstawie kryteriów zamieszczonych w zapytaniu ofertowym. W 

załączeniu zestawienie złożonych ofert. 
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Załącznik  nr 1.  Zestawienie ofert które wpłynęły na zapytanie ofertowe 

  

L.p Zestawienie ofert Oferta ważna/oferta 
nieważna  wraz z 
uzasadnieniem 

Kryterium 
wyboru 

Cena 
brutto 

Podsumowanie  

1 Gospodarstwo Sadownicze 
Janusz Dziekan Oddział 
Parkowa 2a, 56-320 
Krośnice 

Oferta ważna  Cena 100% 321,91 Oferta 
najkorzystniejsza 
cenowo 
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……………………………………………………………                                          ……………………………………………………………... 
      (podpis Beneficjenta/Wnioskodawcy)                                                                  (podpis osoby odpowiedzialnej za przygotowanie i               

                                                                                                                                                            przeprowadzenie procedury)      

 


