
ФОРМА РІЧНОГО ПЛАНУ ЗАКУПІВЕЛЬ
на 2020 рік

Інформація про план

UA-P-2020-06-22-001730-a - 8082df5d8aaf4447854d509de7c92e90

1. Найменування плану: Форма № 089/о Повідомлення про хворого з уперше в житті
встановленим діагнозом активного туберкульозу або його рецидиву Формат А5 Папір газетний;
Форма № 089/у Извещение о больном впервые в жизни установленням діагнозом активного
туберкулеза, венерической болезни психического заболевания Формат А6 Папір газетний;
Форма № 202-2/О Направлення на бактеріологічне дослідження ТБ 06 Формат А4 Папір
газетний; Направлення на стаціонарне лікування та консультацію Формат А5 1 + 1 Папір
газетний; Табель Затраты рабочего времени врача диспансерного отделения Формат А5 Папір
газетний; Консультативне заключення Формат А5 1+1 папір газетний

2. Сума: 711.00 UAH

3. Статус: Оголошено тендер

4. Опубліковано: 22.06.2020 15:31

Інформація про замовника

5. Найменування: КОМУНАЛЬНЕ НЕКОМЕРЦІЙНЕ ПІДПРИЄМСТВО
"ФТИЗІОПУЛЬМОНОЛОГІЧНИЙ МЕДИЧНИЙ ЦЕНТР" ХЕРСОНСЬКОЇ ОБЛАСНОЇ РАДИ

6. Код згідно з ЄДРПОУ: 02004137

7. Місцезнаходження: 73034, Україна, Херсонська область, Херсон, Миколаївське шосе, 82

8. Категорія: Юридична особа, яка забезпечує потреби держави або територіальної громади

Інформація про предмет закупівлі

9. Конкретна назва предмета закупівлі:

10. Коди відповідних класифікаторів предмета закупівлі:

ДК 021:2015: 22820000-4 Бланки

11. Код згідно з КЕКВ:

КЕКВ: 2610 Субсидії та поточні трансферти підприємствам (установам, організаціям)



12. Розмір бюджетного призначення за кошторисом або очікувана вартість предмета
закупівлі: 711.00 UAH

Джерело фінансування
закупівлі Опис Сума

Інше кошти згідно з договором
НСЗУ 711.00 UAH

13. Процедура закупівлі: Закупівля без використання електронної системи

14. Орієнтовний початок проведення процедури закупівлі: Червень 2020


