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_Concurso tl:le: Precio_s‘ bajo la modalidad de LICITACION ABREVIADA , K .
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OBRA: “AMPLIACION, REFORMA y ‘MOD.U.LQ COVID-19'EN HOSPITAL o
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HELVECIA - HELVECIA - DPTO. GARAY - PCIA. DE SANTA FE” 0‘
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Se comunica a los Sres. Oferentes que se ha programado la VISITA DE OBRA segunel .
siguiente detalle: . .o ‘ ' y . .,
. ) f. -~ . Loy . \
x Al ‘ a ) ‘”

Fecha: Viemes 11 de Junid de 2021 . , 1
‘Hora: 10:00hs. . + _ - :

lugar: Hospital de Helvema — calle V Sarsflefd 830, de la !ocalldad de HeIVeC|a

Departamento Garay, Provincia de Santa Fe y , )

Coordln?ra. Arq. Julio Dure. . .
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EL CERTIFICADO DE ASISTENCIAVOBLIGATORIO A VISITA DE OBRA debera

presentarse en la Oferta — conformé A:lexo 13 del P.C.B.yC. .

' La ornision de su presentac;on podréa ‘ser suphda dentro del término de 48 (cuarenta y
ocho) horas de su not:ﬁcacron fehaciente, transcurrido el cual serd rechazada ja
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