ЗАПРОС КОТИРОВОК № 32


14 мая 2008 г.                                                                                                          г. Димитровград

Уважаемые дамы и господа!

Уполномоченный орган – сектор муниципального заказа администрации МО «Мелекесский район» извещает о размещении заказа для муниципальных нужд путем проведения запроса котировок на оказание флюорографического обследования населения МО «Мелекесский район» Ульяновской области на 2008 год

Адрес электронной почты munzakaz-2007@mail.ru , официальный сайт melekess-adm.

Муниципальный  заказчик: отдел здравоохранения и фармации администрации МО «Мелекесский район», г. Димитровград, ул. Хмельницкого, 93, тел. 2-48-18 

Получатель (плательщик): Согласно приложению №1 – МУЗ участковые больницы МО «Мелекесский район»

Предмет контракта: Право заключить муниципальный контракт на оказание услуг по флюорографическому обследованию населения МО «Мелекесский район» Ульяновской области на 2008 год

1. Сроки и объем оказания услуг: Сроки оказания услуг – до 31.12.2008 года. 

Объем оказываемых услуг – согласно Таблице.

	№ п/п
	Муниципальные учреждения

 здравоохранения
	Количество человек
	Стоимость услуги за 1 человека, руб.
	Общая сумма контракта, руб.

	1
	МУЗ Зерносовхозская участковая больница
	2200
	31,45
	69190,00

	2
	МУЗ Мулловская участковая больница
	2210
	31,45
	69504,50

	3
	МУЗ Ново-Майнская городская больница
	4500
	31,45
	141525,00

	4
	МУЗ Рязановская участковая больница
	1835
	31,45
	57710,75

	5
	МУЗ Старосахчинская участковая больница
	1200
	31,45
	37740,00

	6
	МУЗ Тиинская участковая больница
	2400
	31,45
	75480,00

	7
	МУЗ Никольская участковая больница
	1550
	31,45
	48747,50

	
	ИТОГО:
	15895
	31,45
	499897,75


2. Место оказания услуг: Согласно приложению №1 – МУЗ участковые больницы МО «Мелекесский район» - по графику заказчика.

3. Начальная  (максимальная) цена муниципального контракта: 499897,75 рублей (в стоимость работ включены сопутствующие расходы) 

4. Источник финансирования: бюджет МО «Мелекесский района» на 2008 год. 

5. Получатель/плательщик – МУЗ участковые больницы (приложение №1).

6. Срок и условия оплаты: оплату за оказанные услуги производит получатель в 2008 году по мере поступления денежных средств из бюджета МО «Мелекесский район», по безналичному расчету, по факту представленных реестров в течение 15 календарных дней, подтвержденных необходимыми отчетными документами.


Цена муниципального контракта должна включать в себя расходы на перевозку, страхование, уплату таможенных пошлин, налогов, сборов и другие обязательные платежи, которые поставщик/подрядчик/исполнитель муниципального контракта должен производить в соответствии с условиями запроса котировок или на иных основаниях. 


Муниципальный контракт заключается с победителем в проведении запроса котировок цен не ранее чем через пять  дней со дня размещения на официальном сайте протокола рассмотрения и оценки котировочных заявок и не позднее чем через двадцать дней со дня подписания  указанного протокола.


Котировочная заявка подается по форме согласно приложению на бумажном носителе. Котировочные заявки по факсу не принимаются.

Единая комиссия не рассматривает котировочные заявки, если они не соответствуют требованиям, установленным в настоящем запросе котировок.

Уведомляем Вас, что направление заказчиком запроса котировки цен и представление поставщиком котировки цен не накладывает на стороны никаких дополнительных обязательств.

В случае Вашего согласия принять участие в данном запросе котировок, просим представить котировочную заявку в кабинет 525 по адресу: 433508, г. Димитровград, ул. Хмельницкого, дом 93, 5 этаж, т. 2-63-07.

Срок подачи котировочной заявки: с 8 часов 15 мая 2008 г. до 14 часов  26 мая 2008 г.

Председатель Единой комиссии                                                      Л.А. Костик

Муниципальный заказчик                                                                Л.В. Захарова

Приложение (Форма)

 КОТИРОВОЧНАЯ ЗАЯВКА №32

«____» _____________2008г.

Изучив в полном объеме размещенное Вами на официальном сайте melekess-adm.ru извещение № 32 о проведении запроса котировок на оказание услуг по флюорографическому обследованию населения МО «Мелекесский район» Ульяновской области на 2008 год  и не имея претензий по его содержанию

___________________________________________________________________________________________________

(полное наименование участника размещения заказа)

___________________________________________________________________________________________________

(адрес участника размещения заказа, телефон)

____________________________________________________________________________________________________

(банковские реквизиты участника размещения)

согласно заключить муниципальный контракт на оказание флюорографического обследования населения МО «Мелекесский район» Ульяновской области на 2008 год

1.Цена муниципальный контракта, включая НДС и транспортные расходы, составляет:  

_____________________________________________________________________________________________

                                                                       (сумма цифрами прописью)

_________________________________________________________________ руб. ____ коп.

2.  Сроки и объем оказания услуг – до 31.12.2008 года. 

Объем оказываемых услуг.

	№ п/п
	Муниципальные учреждения

 здравоохранения
	Количество человек
	Стоимость услуги за 1 человека, руб.
	Общая сумма контракта, руб

	1
	МУЗ Зерносовхозская участковая больница
	2200
	
	

	2
	МУЗ Мулловская участковая больница
	2210
	
	

	3
	МУЗ Ново-Майнская городская больница
	4500
	
	

	4
	МУЗ Рязановская участковая больница
	1835
	
	

	5
	МУЗ Старосахчинская участковая больница
	1200
	
	

	6
	МУЗ Тиинская участковая больница
	2400
	
	

	7
	МУЗ Никольская участковая больница
	1550
	
	

	
	ИТОГО:
	15895
	
	


3. Место оказания услуг: Согласно приложению №1 – МУЗ участковые больницы МО «Мелекесский район» - по графику заказчика.

4. Начальная  (максимальная) цена муниципального контракта: 499897,75 рублей (в стоимость работ включены сопутствующие расходы) 

5. Источник финансирования: бюджет МО «Мелекесский района» на 2008 год.

6. Получатель/плательщик – МУЗ участковые больницы (приложение №1).

6. Срок и условия оплаты: оплату за оказанные услуги производит получатель в 2008 году по мере поступления денежных средств из бюджета МО «Мелекесский район», по безналичному расчету, по факту представленных реестров в течение 15 календарных дней, подтвержденных необходимыми отчетными документами.


В случае если наши предложения будут приняты, мы берем на себя обязательства заключить с  заказчиком муниципальный контракт на условиях, указанных в настоящей котировочной заявке и запросе котировок не ранее чем через пять дней со дня размещения на официальном сайте протокола рассмотрения и оценки котировочных заявок и не позднее чем через двадцать дней со дня подписания  указанного протокола.

Мы признаем, что направление заказчиком запроса котировки и представление поставщиком котировочной заявки не накладывает на стороны никаких дополнительных обязательств.

___________________________________________________________________________________________

(должность руководителя, Ф.И.О. руководителя, подпись руководителя)                       М.П.         

Приложение 1 

ПЕРЕЧЕНЬ МУНИЦИПАЛЬНЫХ УЧРЕЖДЕНИЙ ЗДРАВООХРАНЕНИЯ МО «МЕЛЕКЕССКИЙ РАЙОН»

1. МУЗ Зерносовхозская участковая больница     тел. (91933)

433529 Ульяновская обл., Мелекесский р-он, с. Новоселки ул. Гагарина,24.   

2. МУЗ Мулловская участковая больница            тел. (92492)

433550 Ульяновская обл., Мелекесский р-он, р.п. Мулловка, ул. Некрасова,10.     

3. МУЗ Ново-Майнская городская больница      тел. (78272)

433555 Ульяновская обл., Мелекесский р-он, п.г.т. Новая Майна, ул. Комсомольская, 36.  

4. МУЗ Рязановская участковая больница      тел. (96747)

433545 Ульяновская обл., Мелекесский р-он, с. Рязаново ул. Школьная,15..   

5. МУЗ Старосахчинская участковая больница       тел. (96371)

433524 Ульяновская обл., Мелекесский р-он, с. Старая Сахча, ул. Кооперативная,25.    

6. МУЗ Тиинская участковая больница         тел. (94221)

433550 Ульяновская область Мелекесский район с. Тиинск, ул.  Больничная, 10.     

7. МУЗ Никольская участковая больница          тел. (95272)

433534 Ульяновская обл., Мелекесский р-он, с. Никольское-на-Черемшане, ул. Мира, 101.    

