                                                                                                                                      от 17.02.2009г.  

Извещение о проведении запроса котировок

Уважаемые господа!

Муниципальным Заказчиком – МУЗ «Городская больница №1», Главный врач – Ю.И.Ракинцев, г. Глазов, ул. Мира, 22, muzgb1@udmnet.ru, тел (341 41) 3 68 50, контактное лицо Ворончихина М.А., т/факс 5 46 51, принято решение о размещении заказа путем запроса котировок и  заключении  муниципального контракта на предоставление автотранспортных услуг по перевозке амбулаторно-поликлинического  персонала МУЗ «Городская больница №1».

Уполномоченный орган по размещению заказов для муниципальных заказчиков города Глазова – отдел муниципального заказа Управления экономики и развития города Администрации г. Глазова – 427620, г. Глазов, УР, ул. Динамо,6, кабинеты 130, 131, тел/факс (341 41) 4 96 67, начальник отдела – В.В.Писаревская, электронный адрес: mzac
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Требования Заказчика:  

Оказание автотранспортных услуг в соответствии с требованиями и нормами, установленными действующим законодательством.

Автотранспорт должен быть: в исправном состоянии, прошедшим ТО, застрахованным, имеющим запас топлива в расчете планируемого режима работы, технический ремонт и обслуживание автотранспорта должно производиться за счет средств поставщика услуг.

Предоставление автотранспорта поставщиком услуг должно осуществляться своевременно, в полном объеме, по предварительному согласованию с Заказчиком (график режима работы, перечень автотранспорта указан в Приложении № 1). 
Срок выполнения услуг по контракту  –  с 01.04.2009г. года по 27.05.2009 года. 

Оплата будет производиться по условиям заключенного контракта безналичным перечислением денежных средств на расчетный счет Исполнителя из бюджета г. Глазова по факту оказанных услуг, с рассрочкой платежа в течение одного месяца, согласно выставленным счетам-фактурам и акта выполненных услуг.

Максимальная стоимость услуг по контракту: 237 360 рублей (с учетом всех расходов, сборов, налогов и других обязательных платежей, установленных на территории Российской Федерации, в том числе расходов на страхование).

Котировочную документацию можно приобрести всем  заинтересованным лицам у секретаря единой комиссии в рабочие дни с 8-00 часов до 17-00 часов (местного времени) по адресу: 427620, г. Глазов, УР, ул. Динамо, 6, кабинет 130 отдела муниципального заказа УЭ и РГ Администрации г. Глазова, электронный адрес: mzac04@glazov
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Котировочная документация предоставляется бесплатно в электронном виде (при себе иметь дискету) или по электронной почте. 
Официальный сайт, на котором размещена котировочная документация - www.glazov-gov.ru  
Муниципальный контракт может быть заключен не ранее, чем через 5 дней со дня размещения на официальном сайте протокола рассмотрения и оценки котировочных заявок и не позднее, чем через 20 дней со дня подписания указанного протокола. 

В случае Вашего согласия принять участие в размещении заказа, просим представить в письменном виде Котировочную заявку в срок с 18 февраля 2009г. до 17-00 часов (местного времени) 24 февраля 2009г., по факсу: 8 (341-41) 4-96-67 (с дальнейшим предоставлением оригинала заявки на бумажном носителе) или курьером по выше указанному адресу Уполномоченного органа секретарю единой комиссии. 

Единая комиссия в течение одного рабочего дня (25 февраля 2009 года)  рассматривает котировочные заявки  на соответствие их требованиям, установленным в извещении о проведении запроса котировок  в кабинете  № 131  здания муниципалитета города Глазова, и оценивает котировочные заявки. Результаты рассмотрения и оценки котировочных заявок оформляются Протоколом и в день его подписания размещаются на официальном сайте: www.glazov-gov.ru   
Приложение:

1. Перечень автомобильного транспорта с графиком режима работы.

2. Котировочная заявка (с Приложением).

3. Проект муниципального контракта. 

Главный врач МУЗ «Городская больница №1»                                                       Ю.И.Ракинцев

Заместитель председателя единой комиссии:  
Начальник отдела Муниципального заказа 
УЭиРГ Администрации г.Глазова                                                                         В.В.Писаревская 


Чиркова Н.С.  
4 96 67                                                                                          
	

	Приложение №1 к Извещению о
проведении запроса котировок
от 17.02.2009 г. 


График режима работы автотранспорта (планируемый) по перевозке амбулаторно-поликлинического персонала МУЗ «Городская больница №1»

	Подразделения 
	Кол-во автомобилей
	Марка автомоби
лей (или эквивалент)
	График работы
	Тариф 

руб./час
	Всего часов работы за период 

(39 дней)
	Общая стоимость услуг (руб.)

	Поликлиника №1 для взрослого населения,
ул. Мира,18
	2


	ВАЗ
	1 ВАЗ

Пн-пт с 09.00-12.00 и с 
               13.00-17.00

2 ВАЗ

Пн-пт с 08.00-14.00
	
	273
234
	

	Детская Поликлиника,

ул. Дзержинского, 1а 
	2
	ВАЗ
	1 ВАЗ

Пн-пт с 08.00-11.00 и с

12.00-17.00

2 ВАЗ

Пн-пт с 12.00-15.00 
	
	312
117
	

	Поездки в г.Ижевск (служебные)
	1
	ВАЗ
	По предварительной заявке
	
	96
	

	Итого: часов работы
	
	
	
	
	1032
	

	Итого: общая стоимость услуг по контракту
	
	
	
	
	
	237 360


Главный  врач  МУЗ «Городская больница №1»                                                      Ю.И.Ракинцев                                                  

	
	Приложение №2 к 

извещению о проведении 

запроса котировок 

от 17.02.2009 г. 


Котировочная  заявка*

                                                                                                                        «_____»_______________2009г. 

Кому: В единую комиссию по размещению заказов для муниципальных заказчиков г. Глазова

От кого:_________________________________________________________________________________
                полное наименование, место нахождения (для юридического лица); ФИО, место 

_________________________________________________________________________________________
жительства (для физического лица), банковские реквизиты участника размещения заказа 

Размещение заказа: «На предоставление автотранспортных услуг по перевозке амбулаторно-поликлинического  персонала МУЗ «Городская больница №1».
Уважаемые господа!

         Изучив котировочную документацию, мы, нижеподписавшиеся, предлагаем осуществить оказание автотранспортных услуг МУЗ «Городская больница №1» на общую сумму по муниципальному контракту ___________ рублей (с учетом всех расходов, сборов, налогов и других обязательных платежей, установленных на территории Российской Федерации).

        Вышеуказанные автотранспортные услуги мы предлагаем осуществить в соответствии с указанными требованиями Заказчика, изложенными в котировочной документации, подтвержденными прилагаемой Анкетой и другими документами, которые являются неотъемлемой частью настоящей заявки. 

         Мы обязуемся в случае принятия нашей котировочной заявки осуществить вышеуказанные услуги на основании извещения о проведении запроса котировок от 17.02.2009г. и согласны с имеющимся порядком платежей с учетом всех расходов на страхование, налогов, сборов и других обязательных платежей.

         Мы признаём, что направление Заказчиком запроса котировочной цены и предоставление участником котировочной заявки не накладывает на Стороны никаких дополнительных обязательств.

Приложение:

1. Анкета.

2. Таблица цен (предоставляется по желанию Участника размещения заказа).

.

_______________________   _______________        _______________________

  Должность руководителя             Подпись                Расшифровка подписи

                                                            МП

*заполняется участником размещения заказа 

	
	Приложение №1 к 

Котировочной заявке

от «___»___________2009г.




АНКЕТА

для участников  размещения заказа путем  запроса котировки 

	Наименование
	Заполняется участниками размещения заказа

	Полное наименование участника: 

ИНН:

Сведения о Государственной регистрации (регистрирующий орган, номер, дата регистрации):

Основная сфера деятельности:
	

	Являетесь ли субъектом малого предпринимательства:
	

	Система налогообложения (общая/упрощенная):
	

	Юридический адрес:
	

	Фактический адрес:
	

	Наличие представительства (представителя) в г. Глазове, филиалов, их наименование, местонахождение
	

	Банковские реквизиты:
	

	Должность, фамилия, имя, отчество руководителя:
	

	Телефон, факс, адрес электронной почты: 
	

	Опыт работы предприятия, фирмы, ИП в данной сфере (лет)
	

	Контакты (ФИО, телефоны)
	


_______________________  _______________    _______________________

   Должность руководителя            Подпись                      Расшифровка подписи

                                                             МП

	
	Приложение №3 к 

Извещению о проведении 

запроса котировок 

от 17.02.2009года 


ПРОЕКТ

МУНИЦИПАЛЬНЫЙ КОНТРАКТ № ______
На предоставление автотранспортных услуг по перевозке амбулаторно-поликлинического  персонала МУЗ «Городская больница №1»
г.Глазов                                                                                                    «____»_____________2009г. 

МУЗ «Городская больница №1», в лице Главного врача Ю.И.Ракинцева, действующего на основании Положения, именуемая в дальнейшем «Заказчик», с одной стороны, и____________________________, в лице _______________________,  действующего на основании ________________, именуемое в дальнейшем «Исполнитель», с другой стороны, совместно именуемые Стороны, руководствуясь решением единой комиссии по размещению заказов для муниципальных Заказчиков г. Глазова, в соответствии с  протоколом рассмотрения и оценки котировочных заявок от «__» ______ 2009 года, заключили настоящий Муниципальный контракт (далее по тексту «Контракт») о нижеследующем:

1. Предмет Контракта

1.1. Исполнитель обязуется оказывать автотранспортные услуги по перевозке амбулаторно-поликлинической персонала МУЗ «Городская больница №1»  на основании заявок,  в соответствии с котировочной документацией Заказчика и котировочным предложением Исполнителя, а Заказчик обязуется оплачивать их на условиях настоящего Контракта.

2. Цена Контракта и порядок расчетов.

2.1. Общая цена Контракта остается фиксированной в течение  его действия и устанавливается постоянной с момента подписания и в нее входят все налоги, сборы и другие обязательные платежи, не подлежащие односторонней корректировке в большую сторону со стороны «Исполнителя» (по условиям проведённого запроса котировок, в соответствии с Приложением №1 на предоставляемый транспорт).

2.2.  Корректировка цены Контракта возможна в меньшую сторону - без согласования с Заказчиком.

2.3. Оплата стоимости предоставляемого автотранспорта производится Заказчиком перечислением денежных средств на расчётный счёт Исполнителя на основании накладных и счетов-фактур, с рассрочкой платежа в течение одного месяца.
2.4.  Моментом оплаты за предоставляемый автотранспорт считается дата поступления денежных средств на расчетный счет Исполнителя.

2.5. Общая сумма Контракта составляет ______________________рублей (с учетом всех расходов, сборов, налогов и других обязательных платежей, установленных на территории Российской Федерации).
3. Обязанности Сторон.

3.1. «Исполнитель» обязуется:

3.1.1. Обеспечивать выполнение условий настоящего Контракта в соответствии с заявками на бесперебойную и своевременную подачу автотранспорта получателю услуг, после поступления заявки. 

3.1.2. Содержать автомобили в технически исправном состоянии. В случае неисправности того или иного автомобиля незамедлительно предоставлять получателю услуг равнозначную замену, в соответствии с требованиями безопасности и функционирования в РФ.

3.1.3. Ежемесячно представлять «Заказчику» информацию об объемах фактически выполненных автотранспортных   услуг за отчетный период.

3.2. «Заказчик» обязуется:

3.2.1. Осуществлять финансирование услуг, оказываемых «Исполнителем» в соответствии с утвержденным планом бюджетных ассигнований.

3.2.2. Своевременно доводить до сведения «Исполнителя» факты нарушения Контрактных обязательств по качеству транспортного обслуживания.

4. Права Сторон.

4.1. «Заказчик» имеет право осуществлять контроль по своевременному предоставлению автотранспорта, качественному обслуживанию.

4.2. «Исполнитель» имеет право подавать письменные предложения «Заказчику» по вопросу улучшения качества оказываемых услуг предоставляемого автотранспорта по настоящему Контракту. 

4.3. За невыполнение или ненадлежащее выполнение обязательств по настоящему Контракту, Стороны несут ответственность в соответствии с действующим законодательством.

4.4. При возникновении спорных вопросов между Сторонами по исполнению усло​вий Контракта Стороны направляют друг другу претензии. Претензии должны быть рассмотрены в 7-дневный срок с момента получения (если Сторо​нами не установлено иное). В том случае если спор не урегулирован в претензионном порядке, он подлежит рассмотрению в арбит​ражном суде УР.

4.5. За нарушение срока выполнения работ Исполнитель уплачивает Заказчику неустойку (штраф, пеню) в размере одной трехсотой, действующей на день уплаты неустойки (штрафа, пеней) ставки рефинансирования ЦБ РФ. Неустойка (штраф, пеня) начисляется за каждый день просрочки исполнения обязательства, начиная со дня, следующего после дня истечения установленного настоящим Контрактом срока оказания услуг.

4.6.  Меры ответственности Сторон, не предусмотренные в настоящем Контракте, применяются в соответствии с нормами действующего законодательства на территории Российской Федерации.

4.7.  Уплата неустойки не освобождает Стороны от выполнения лежащих на них обязательств или устранения нарушений.

5. Порядок приема-сдачи оказанных услуг

5.1.Исполнитель направляет Заказчику Акт приема-сдачи услуг под роспись, сопроводительным письмом.
5.2. Заказчик в течение 3-х дней со дня получения Акта приема-сдачи обязан на​править Исполнителю подписанный Акт или мотивирован​ный отказ от приемки результатов оказанных услуг.

5.3. В случае не подписания Акта и отсутствия отказа от приемки оказанных услуг в запланированный срок, результаты считаются принятыми и под​ле​жат оп​лате в соответствии с настоящим Контрактом.

5.4. В случае мотивированного отказа Заказчика от приемки оказанных услуг в связи с их недостатками, несоответствием условиям задания, Сторонами со​ставляется двусторонний Акт с перечнем не​обходимых дорабо​ток и сроков их выполнения. По устранению Исполнителем замечаний Заказчика по недостаткам в оказании услуг, они должны быть приняты и оплачены За​казчиком в соответствии с условиями настоящего Контракта.

6. Прочие условия.

6.1. Контракт составлен в 2 (Двух) экземплярах, имеющих одинаковую юридическую силу по одному  для каждой из Сторон. 

6.2. Все изменения и дополнения к настоящему Контракту согласовываются Сторонами путем подписания Дополнительных соглашений, по одному экземпляру для каждой Стороны. 

6.3. Во всем, что не предусмотрено условиями настоящего Контракта, Стороны договорились руководствоваться действующим законодательством Российской Федерации.       

6.4. Срок действия настоящего Контракта устанавливается  с 01.04.2009 года до 27.05.2009 года, но не ранее исполнения Сторонами своих обязательств по настоящему Контракту в полном объеме.
6.5. При выполнении условий настоящего Контракта Стороны руководствуются нормативными актами и законодательством РФ, несут ответственность в общегражданском порядке, в соответствии с ФЗ РФ от 21.07.2005 №94-ФЗ «О размещении заказов».

7. Форс-мажор

7.1.Стороны освобождаются от ответственности за частичное или полное неисполнение обязательств по настоящему Контракту, если оно явилось следствием природных явлений, военных действий или прочих обстоятельств непреодолимой силы, и если эти обстоятельства непосредственно повлияли на исполнение настоящего Контракта.
8.Перечень приложений, являющихся неотъемлемой частью настоящего Контракта

8.1.Приложение №1 - Перечень автомобильного транспорта с графиком режима работы по перевозке амбулаторно-поликлинического персонала МУЗ «ГБ №1».

8.2.Приложение № 2. – Протокол от «__» ____________ 2009 г.

9. Юридические адреса и реквизиты Сторон
Заказчик:                                                                       Исполнитель:
	МУЗ «Городская больница №1»

427620 г. Глазов, ул. Мира, 22

                                                                                         
	

	Главный врач 

_______________ / Ю.И.Ракинцев/


	Должность
_________________ /ФИО __________/


	 
	                                   Приложение №2 к 

                                   котировочной заявке

                          от «___»___________2009г.



ТАБЛИЦА ЦЕН *
На предоставление автотранспортных услуг по перевозке амбулаторно-поликлинического  персонала МУЗ «Городская больница №1»

Участник размещения заказа ______________________________________________________________
	Подразделения 
	Кол-во автомобилей
	Марка автомоби
лей (или эквивалент)
	График работы
	Тариф 

руб./час
	Всего часов работы за период 

(39 дней)
	Общая стоимость услуг (руб.)

	Поликлиника №1 для взрослого населения,

ул. Мира,18
	2


	ВАЗ
	1 ВАЗ

Пн-пт с 09.00-12.00 и с 

               13.00-17.00

2 ВАЗ

Пн-пт с 08.00-14.00
	
	273

234
	

	Детская Поликлиника,

ул. Дзержинского, 1а 
	2
	ВАЗ
	1 ВАЗ

Пн-пт с 08.00-11.00 и с

12.00-17.00

2 ВАЗ

Пн-пт с 12.00-15.00 
	
	312

117
	

	Поездки в г.Ижевск (служебные)
	1
	ВАЗ
	По предварительной заявке
	
	96
	

	Итого: 
	
	
	
	1032
	


* данная форма заполняется участником размещения заказа (по желанию) 

**общая стоимость должна быть указана участником размещения заказа с учетом всех расходов, налогов, сборов и др. обязательных платежей.

Руководитель  ______________________/_______________/

                        (Должность, подпись, МП)          (ФИО) 

