Извещение о проведении запроса котировок
на право заключения муниципального контракта на оказание услуг
по   проведению лабораторных исследований 
№ 198/10-ЗК                                                                                                                      01 июля 2010г.

1.Уполномоченный орган на осуществление функций по размещению  заказа на поставки товаров,    выполнение работ и оказание услуг для муниципальных заказчиков Сергиево-Посадского муниципального района. 

1.1. Наименование: отдел  муниципального заказа  администрации Сергиево-Посадского муниципального района.

1.2. Местонахождение: Московская область, г. Сергиев Посад, проспект Красной Армии, д.5/7, ком. 09
1.3.Почтовый адрес: 141300,Московская область, г. Сергиев Посад, проспект Красной Армии, д.5/7, ком. 09
1.4.Телефон: 8(496)540-58-85
1.5. Адрес электронной почты: OMZ-SP25@yandex.ru 

1.6. Официальный сайт, на котором размещено извещение: www.Sergiev-Posad.ru
2.Муниципальный заказчик:

2.1.Наименование: Муниципальное учреждение здравоохранения  Сергиево-Посадского муниципального района «Районная больница», в лице главного врача Верина П.Н..

2.2.Местонахождение: Московская область, г. Сергиев Посад, Новоугличское шоссе, 
д.62-а

2.3.Почтовый адрес: 141300, Московская область, г. Сергиев Посад, Новоугличское шоссе, д.62-а

2.4. Адрес электронной почты: SPMUZRB@mail.ru
2.5.Телефон/факс: 8(496)542-12-95 

3. Источник финансирования:  внебюджетный источник финансирования (средства ОМС) 
4.Наименование оказания услуг и требования, предъявляемые к ним: проведение лабораторных исследований
	№ п/п
	Наименование исследований
	Количество

	1
	ХГЧ
	40

	2
	АФП
	40

	3
	Тестостерон
	40

	4
	ДГЭА – сульфат
	40

	5
	Кортизол
	40

	6
	Вирус простого герпеса
	35

	7
	Цитомегаловирус
	35

	8
	Микоплазмоз (Myc.genitalium)
	35

	9
	Уреаплазмоз (Ureapiasma species)
	35

	10
	Токсоплазмоз 
	35

	11
	Хламидиоз (Clam.trachomatis)
	35

	12
	Гарднереллоз (G.vaginalis)
	35


Исполнитель обязан: 

- оформить результаты исследований на бланках-ответах. По требованию Заказчика довести результаты исследований по телефону. Оригиналы бланков – ответов передать заказчику на следующий день после проведения исследований.

- в случае некачественного оказания медицинских услуг, подтвержденного актом экспертизы, повторное их оказание и оплата услуг эксперта осуществляется за счет виновной стороны.
- соблюдать режим конфиденциальности в отношении информации, полученной при исполнении свои обязанностей (сведения о заболеваниях пациентов и результаты исследований).
- предоставить лицензию на права оказание данных видов услуг.
5.  Условия  оказания услуг: Исполнитель должен гарантировать качественное, полное и своевременное выполнение исследований согласно заявкам, а также в соответствии с установленными профессиональными стандартами, нормативами и правилами медицинской деятельности. 

        Заказчик самостоятельно осуществить забор биологического материала пациентов и передать его представителю Исполнителя. Передача биологического материала осуществляется на территории МУЗ  Сергиево-Посадского муниципального района «Районная больница» по заявке Заказчика. Результаты должны быть переданы Заказчику на бланках. 
6. Место оказания услуг: фактический адрес Исполнителя.
7.  Сроки (периоды) оказания услуг:  с момента заключения муниципального контракта по 30 сентября 2010г. 
8. Форма, сроки и порядок оплаты услуг: оплата производится в российских рублях путем безналичного перечисления денежных средств на расчетный счет Исполнителя, согласно представленных Исполнителем платежных документов, после подписания акта сдачи-приемки услуг по мере поступления денежных средств из источников финансирования. 
9.  Максимальная цена контракта:  117 250 (сто семнадцать тысяч двести пятьдесят) рублей.
Участник размещения заказа производит расчет цены муниципального контракта в соответствии с требованиями котировочной заявки, являющейся приложением  настоящего извещения.

В случае, если в цене муниципального контракта  допущены ошибки, которые приводят к искажению и (или) двусмысленному толкованию цены муниципального контракта, предлагаемой участником размещения заказа, такая заявка подлежит отклонению, по причине несоответствия требованиям, установленным в извещении о проведении запроса котировок.

Цена  остается фиксированной на весь период действия муниципального контракта, включает   НДС    и  другие  сопутствующие  расходы.

10. Место подачи котировочных заявок: 141300, Московская область, г.  Сергиев Посад, проспект Красной Армии, д.5/7, каб. 09.

11. Срок подачи котировочных заявок: начало срока подачи котировочных заявок   01 июля 2010  года (прием котировочных заявок осуществляется по рабочим дням в режиме работы организации с 10-00 час до 12-00 час и с 15-00 час до 17-00 час (время московское) кроме выходных и праздничных дней).

          Окончание подачи котировочных заявок – 09 июля 2010 года до 12.00 часов. 
12. Форма котировочной заявки: котировочная заявка должна быть составлена в письменной форме, заверена подписью уполномоченного лица и печатью, по форме, представленной в Приложении к Извещению о проведении запроса котировок. Котировочная заявка и прилагаемые к ней документы должны быть прошиты в один том, пронумерованы, скреплены печатью. 

        Любой участник размещения заказа вправе подать только одну котировочную заявку, внесение изменений в которую не допускается.

        Заявки на участие в запросе котировок в форме электронных документов не принимаются, ввиду отсутствия развитой инфраструктуры применения электронно-цифровой подписи, а также нормативно-правовой базы, регулирующей применение аналогов собственноручной подписи в системах информационного взаимодействия и документооборота.

13. Дата проведения, рассмотрения и оценки котировочной заявки:  12 июля 2010г.

14. Срок подписания контракта: не ранее чем через семь дней  со дня подписания протокола рассмотрения  и оценки котировочной заявок и не позднее чем через двадцать дней со дня подписания указанного протокола.

15. Обязательные требования к участникам размещения заказа: отсутствие сведений об участниках размещения заказа в реестре недобросовестных поставщиков.
16. Проект муниципального контракта прилагается.

Начальник отдела  

муниципального заказа                                                                              Ю.Б. Пушкарева
Приложение к извещению

 № 198/10-ЗК от 01.07.10г.

КОТИРОВОЧНАЯ ЗАЯВКА
                                                                              (котировка цен)

        "___"  _______________ 2010 год

_______________________________________________________________________________________________________

(наименование, место нахождения (для юридического лица), телефон участника размещения заказа), 

_______________________________________________________________________________________________________

(фамилия, имя отчество, место жительства (для физического лица) участника размещения заказа), 

_______________________________________________________________________________________________________

(ИНН, банковские реквизиты участника размещения заказа)

Изучив запрос котировки цен, мы, нижеподписавшиеся, обязуемся:

1. оказать услуги по проведению лабораторных исследований  для МУЗ Сергиево-Посадского муниципального района "Районная больница", в соответствии с требованиями, указанными в извещении №198/10-ЗК от 01.07.10г.
	№ п/п
	Наименование исследований
	Количество

	1
	ХГЧ
	40

	2
	АФП
	40

	3
	Тестостерон
	40

	4
	ДГЭА – сульфат
	40

	5
	Кортизол
	40

	6
	Вирус простого герпеса
	35

	7
	Цитомегаловирус
	35

	8
	Микоплазмоз (Myc.genitalium)
	35

	9
	Уреаплазмоз (Ureapiasma species)
	35

	10
	Токсоплазмоз 
	35

	11
	Хламидиоз (Clam.trachomatis)
	35

	12
	Гарднереллоз (G.vaginalis)
	35


На  сумму __________________________________________________________________

  Цена   включает НДС  и  другие  сопутствующие  расходы.

2. Согласны исполнить условия муниципального контакта, указанные в извещении о проведении запроса котировок.

3.  Настоящей заявкой мы подтверждаем, что:  в реестре недобросовестных поставщиков сведения о нашей организации ___________________________ отсутствуют.
                                       (наименование организации)

4.   Приложение (по желанию участника размещения заказа):

      - Лицензия (в простой копии);

      - Выписка из ЕГРЮЛ (в простой копии) или следующие документы: свидетельство о постановке на учет в ИФНС, свидетельство о государственной регистрации, информационное письмо об учете в статрегистре Росстата (в простой копии).

    "ИСПОЛНИТЕЛЬ"

     ________________                                      _________________________

        (подпись, печать)                                                     (должность, расшифровка подписи)

ПРОЕКТ МУНИЦИПАЛЬНОГО КОНТРАКТА
на оказание лабораторных исследований для нужд РБ
№_________

г. Сергиев Посад                                                     

        “_____” ______________  2010 г.

Муниципальное учреждение здравоохранения Московской области Сергиево – Посадского муниципального района  «Районная больница”, именуемое в дальнейшем “Заказчик”, в лице главного врача Верина П.Н., действующего на основании Устава, с одной стороны, и _________________________, в лице __________________________, действующего на основании __________, именуемое в дальнейшем “Исполнитель”, с другой стороны, заключили настоящий муниципальный Контракт (далее Контракт) о нижеследующем:

1. Предмет контракта
1.4 В соответствии с Федеральным законом от 21.07.2005 г. № 94—ФЗ «О размещении заказов на поставки товаров, выполнение работ, оказание услуг для государственных и муниципальных нужд” и на основании решения единой комиссии по размещению заказа о выборе победителя в проведении запроса котировок (протокол рассмотрения  и оценки котировочной заявки  от «__» _________ 2010 г.), Исполнитель принимает на себя обязанность по проведению лабораторных исследований, а Заказчик принять и оплатить за счет средств ОМС, оказанные услуги в соответствии с Техническим заданием (Приложение № 1), Соглашением о контрактной стоимости (Приложение № 2), являющимися неотъемлемой частью настоящего Контракта.

3. Цены,  порядок оплаты и форма расчетов

3.1. Цена настоящего Контракта  определена протоколом рассмотрения и оценки котировочных заявок от «__» ________ 2010 года и составляет ___________________________________.
3.2. Цены на оказываемые услуги остаются неизменными в течение всего срока действия настоящего контракта.

3.3. Оплата производится по факту выполненных услуг после подписания ответственным лицом Заказчика Акта выполненных работ, на основании предъявленного Исполнителем счета и счет – фактуры по мере поступления денежных средств из источника финансирования.

3.4. При оплате за оказанные услуги по безналичному расчету, в платежных поручениях Заказчик указывает номер и дату заключения настоящего контракта, а  также  номер и  дату соответствующего счета.

4. Порядок оказания услуг.

4.1. Стороны самостоятельно устанавливают объем лабораторных исследований в соответствии с медицинскими показаниями и указывают в направлении.
4.2. Результаты исследований оформляются на бланках – ответах. При необходимости результаты исследований могут доводиться по телефону. Оригиналы бланков – ответов доставляются на следующий день.

4.3. Начало срока оказания услуг Исполнителем определяется днем сдачи биологического материала пациентами. При необходимости провести исследования cito исполнитель гарантирует исполнение услуг в течение 4-6 часов.
4.4. Моментом исполнения обязательств Исполнителем по оказанию услуг по настоящему контракту считается факт выполнения услуг Исполнителем, что подтверждается Актом выполненных работ (без претензий).
4.5. Качество передаваемого Заказчиком биологического материала должно соответствовать требованиям, предъявляемым медицинскими стандартами к таковым.

4.6. Ответственным лицом за оказанные услуги  Заказчику, в соответствии с настоящим Контрактом является представитель Исполнителя: _________________________________________________________________________________

                                                        (должность, Ф.И.О., телефон, факс)
5. Обязанности сторон

5.1. Обязанности Исполнителя:

- предоставить лицензию на право оказания услуг, предусмотренных настоящим контрактом;
- получать забранный Заказчиком биологический материал на территории последнего;
- оформить результаты исследований на бланках-ответах. По требованию Заказчика довести результаты исследований по телефону, а оригиналы бланков – ответов передать ответственным представителям;
- в случае некачественного оказания услуг, подтвержденного актом экспертизы, провести повторное их оказание;
- осуществить оплату услуг эксперта, в случае установления некачественного оказания услуг по вине Исполнителя;
- соблюдать режим конфиденциальности в отношении информации, полученной при исполнении своих обязанностей (сведения о заболеваниях пациентов и результаты исследований);
- гарантировать качественное, полное и своевременное выполнение исследований согласно заявкам, а также в соответствии с установленными профессиональными стандартами, нормативами и правилами медицинской деятельности.
5.2. Обязанности Заказчика:
- самостоятельно осуществить забор биологического материала пациентов и передать его представителю исполнителя;
- принять оказанные услуги и при отсутствии претензий относительно качества, сроков, подписать Акт выполненных работ и передать один экземпляр Исполнителю;

- произвести оплату оказанных услуг, в соответствии с условиями настоящего контракта.

6. Ответственность сторон.

6.1 Исполнитель несет ответственность перед Заказчиком за качество оказанных услуг в соответствии  с действующим законодательством РФ.

6.2 В случае просрочки исполнения Заказчиком обязательства, предусмотренного настоящим контрактом, Исполнитель вправе потребовать уплату неустойки. Неустойка начисляется за каждый день просрочки исполнения обязательства, начиная со дня, следующего после дня истечения установленного срока исполнения обязательства по настоящему контракту. Размер такой неустойки устанавливается в размере одной трехсотой ставки рефинансирования ЦБ РФ и действующей на момент оплаты. Заказчик освобождается от уплаты неустойки если докажет, что просрочка исполнения указанного обязательства произошла вследствие непреодолимой силы или по вине Исполнителя. 

6.3 В соответствии со ст. 120 ГК РФ при недостаточности денежных средств субсидиарную ответственность по обязательствам Заказчика несет собственник его имущества.

6.4 В случае просрочки исполнения Исполнителем своих обязательств, предусмотренных настоящим контрактом, Заказчик вправе потребовать уплату неустойки. Неустойка начисляется за каждый день просрочки исполнения обязательств, начиная со дня, следующего после дня истечения установленного срока исполнения обязательства по настоящему контракту. Размер такой неустойки устанавливается в размере одной трехсотой ставки рефинансировании ЦБ РФ и действующей на момент оплаты. Исполнитель освобождается от уплаты неустойки если докажет, что просрочка исполнения указанного обязательства произошла вследствие непреодолимой силы или по вине Заказчика. 

6.5 В соответствии с п. 8 статьи 9 гл. 1 Федерального закона от 21.07.2005 года № 94-ФЗ «О размещении заказов на поставки товаров, выполнение работ, оказание услуг для государственных и муниципальных нужд» расторжение муниципального контракта допускается по соглашению сторон или решению суда по основаниям, предусмотренным гражданским законодательством.

6.6 Применение штрафных санкций и возмещение убытков не освобождает стороны от выполнения принятых ими обязательств.

6.7 Стороны освобождаются от ответственности за неисполнение или ненадлежащее исполнение настоящего контракта, если это неисполнение или ненадлежащее исполнение вызвано обстоятельствами непреодолимой силы (форс-мажор), возникшими помимо воли сторон после заключения настоящего контракта, которые стороны не могли предвидеть при его заключении или предотвратить разумными мерами. К таким обстоятельствам непреодолимой силы относятся: наводнение, пожар, землетрясение и иные явления природы, а также война, военные действия, аварии, эпидемии, забастовки, гражданские беспорядки, акты или действия государственных органов, препятствующие исполнению обязательств по настоящему контракту, отсутствие или задержка бюджетного финансирования, и любые другие обстоятельства, не зависящие от воли сторон. К таким обстоятельствам не относятся, в частности, нарушение обязанностей со стороны контрагентов Поставщика, отсутствие на рынке нужных для исполнения товаров, отсутствие у Поставщика необходимых денежных средств.
6.8 При наступлении обстоятельств непреодолимой силы сторона обязана в течение 5 (пяти) календарных дней с момента возникновения таких обстоятельств уведомить об этом другую сторону в письменной форме. В уведомлении должны содержаться данные о характере обстоятельств, а также по возможности предполагаемый срок их продолжительности и оценка их влияния на возможность исполнения стороной своих обязательств по настоящему контракту. При прекращении указанных обстоятельств сторона обязана незамедлительно уведомить об этом другую сторону в письменной форме с указанием срока выполнения ею своих обязательств по контракту. Неуведомление или несвоевременное уведомление лишает сторону права ссылаться на указанные обстоятельства как на основание, освобождающее от ответственности за неисполнение обязательств по настоящему контракту.

6.9 Обстоятельства непреодолимой силы могут подтверждать соответствующие компетентные органы в зависимости от характера обстоятельства непреодолимой силы.

6.10 В случае существенных нарушений по качеству (срокам) оказания услуг муниципальный контракт расторгается в судебном порядке, с уведомлением об этом уполномоченных органов и с последующими действиями, предусмотренными ст. 19 Федерального закона от 21.07.2005 года № 94-ФЗ «О размещении заказов на поставки товаров, выполнение работ, оказание услуг для государственных и муниципальных нужд».

6.11 Заказчик не гарантирует оплату оказанных услуг, в случае оказания сверх объемов, предусмотренных муниципальным контактом.

6.12 Заказчик не несет ответственности за задержки платежей, возникающие по причине несвоевременного финансирования из средств муниципального бюджета, либо по вине банковских учреждений осуществляющих выплаты и переводы средств Исполнителю, ответственность за задержку платежей несет виновная сторона. 

7 Порядок разрешения споров.

7.1 Стороны обязуются приложить  максимальные усилия для урегулирования  разногласий исключительно путем переговоров, которые могут возникнуть при исполнении настоящего Контракта.

7.2 Стороны обязуются при возникновении разногласий по настоящему Контракту направить в обязательном порядке письменные претензии для рассмотрения в течение 10 дней.

7.3 В случае, если Стороны настоящего Контракта в течение десяти дней не урегулируют возникший спор, то дело передается для рассмотрения в Арбитражный суд Московской области.

8 Срок действия контракта, прочие условия.

8.1 Срок действия настоящего Контракта устанавливается с момента подписания и действует до «30» сентября 2010 года, включительно, а в части обязательств по оплате – до полного их исполнения.
8.2 Все документы, связанные с исполнением настоящего Контракта и полученные по факсимильной связи, имеют юридическую силу и являются неотъемлемой частью настоящего контракта.

8.3 Настоящий контракт составлен в 3-х экземплярах, имеющих одинаковую юридическую силу (по одному для муниципального заказчика, поставщика, уполномоченного органа на размещение муниципального заказа).
9 Юридические адреса и реквизиты сторон

9.1 В  случае  изменения  юридического  адреса  или обслуживающего  банка стороны контракта обязаны незамедлительно уведомить об  этом друг друга.
Заказчик: МУЗ «Районная больница»                                   

г. Сергиев Посад                                  

тел/факс: 8(254) 2-12-95       

Юридический адрес: 141300, г. Сергиев Посад, Московской обл., Ново-Угличское шоссе, д. 62-а.

Фактический адрес: 141300, г. Сергиев Посад, Московской обл., Ново-Угличское шоссе, д. 62-а.

Главный врач МУЗ РБ

Верин П. Н.                       __________________            

Исполнитель: 

Адрес: 

Тел. /факс 
ИНН
 КПП 
р/с 
к/с 
БИК  


___________________

приложение № 1 к муниципальному контракту

на оказание лабораторных исследований для нужд РБ 
№ ______ от «___» _______________ 2010 г.

УТВЕРЖДАЮ








СОГЛАСОВАНО

Главный врач МУЗ «Районная больница»

         ___________________________________

_______________________ П.Н. Верин


         _________________/________________/

М.П.












М.П.

Техническое задание

	№ п/п
	Наименование исследований
	Количество

	1
	ХГЧ
	40

	2
	АФП
	40

	3
	Тестостерон
	40

	4
	ДГЭА – сульфат
	40

	5
	Кортизол
	40

	6
	Вирус простого герпеса
	35

	7
	Цитомегаловирус
	35

	8
	Микоплазмоз (Myc.genitalium)
	35

	9
	Уреаплазмоз (Ureapiasma species)
	35

	10
	Токсоплазмоз 
	35

	11
	Хламидиоз (Clam.trachomatis)
	35

	12
	Гарднереллоз (G.vaginalis)
	35


приложение № 2 к муниципальному контракту

на оказание лабораторных исследований для нужд РБ 
№ ______ от «___» _______________ 2010г.

УТВЕРЖДАЮ








СОГЛАСОВАНО

Главный врач МУЗ «Районная больница»
 
         ___________________________________

_______________________ П.Н. Верин


         _________________/________________/

М.П.












М.П.

СОГЛАШЕНИЕ
О КОНТРАКТНОЙ СТОИМОСТИ

	№ п/п
	Наименование продукции
	Количество
	Цена за единицу
	Стоимость с НДС (руб.)

	1
	ХГЧ
	40
	
	

	2
	АФП
	40
	
	

	3
	Тестостерон
	40
	
	

	4
	ДГЭА – сульфат
	40
	
	

	5
	Кортизол
	40
	
	

	6
	Вирус простого герпеса
	35
	
	

	7
	Цитомегаловирус
	35
	
	

	8
	Микоплазмоз (Myc.genitalium)
	35
	
	

	9
	Уреаплазмоз (Ureapiasma species)
	35
	
	

	10
	Токсоплазмоз 
	35
	
	

	11
	Хламидиоз (Clam.trachomatis)
	35
	
	

	12
	Гарднереллоз (G.vaginalis)
	35
	
	


*Итого контрактная стоимость за оказанные услуги составляет:
_____________________________________________________.
_____________________________________

* Цена контракта неизменна в течение всего срока действия муниципального контракта и включает все издержки, налоги и сборы. 
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