
 

 
REPUBLIKA E SHQIPËRISË 

MINISTRIA  E SHENDETESISË 
POLIKLINIKA E SPECIALITETEVE NR. 4 

Adresa: Rr. "Demokracia"Paskuqan,Tirane,Albania. email: q.sh.specialiteteve4@hotmail.com 

 

 

Nr. 31 Prot                              Tiranë, më   17/02/2017 

       

Per: Agjencine e Prokurimit Publik 

                    FORMULARI I NJOFTIMIT TË KONTRATËS 

 

 

1. Emri dhe adresa e autoritetit kontraktor 

 

Emri       Qendra Shendetesore Specialiteteve Nr.4 

Adresa                               Rr. "Demokracia"Paskuqan,Tirane 

Email       q.sh.specialiteteve4@hotmail.com   

  Lloji i procedurës se prokurimit:  Kerkese per propozim 

 

3. Objekti  i kontratës/marrëveshjes kuadër“Blerje Aparat Autoanalizator Hormonal" 

 

4. Fondi limit  3 500 000 ( tre milion e peseqind mije) pa TVSH 

 

5.Kohëzgjatja e kontratës ose afati kohor për ekzekutimin: 30 dite nga data e lidhjes se 

kontrates  

   

 



6- Afati kohor për dorëzimin e ofertave ose kërkesave për pjesëmarrje: 

Data 02/03/2017  Ora: 14:00 

         www.app.gov.al 

                           Qendra Shendetesore Specialiteteve Nr.4 

                           Rr. "Demokracia"Paskuqan,Tirane 

  q.sh.specialiteteve4@hotmail.com 

7- Afati kohor për hapjen e ofertave ose kërkesave për pjesëmarrje: 

  

 

Data 02/03/2017  Ora: 14:00 

         www.app.gov.al 

                           Qendra Shendetesore Specialiteteve Nr.4 

                           Rr. "Demokracia"Paskuqan,Tirane 

  q.sh.specialiteteve4@hotmail.com 

 

 

 

 

TITULLARI I AUTORITETIT KONTRAKTOR  

_____________________________ 
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