ПРОТОКОЛ № 14.2

рассмотрения заявок на участие в открытом конкурсе

г. Иваново, пл. Революции, д. 6                                                                                        04.03.2008
1. 
	   Предмет   контракта


	Начальная (максимальная)цена контракта,  руб.
	Заказчик

	Оказание услуг по размещению, организации и обеспечению работы санаторного отделения на 40 коек для реабилитации пациентов после нарушения мозгового кровообращения, беременных женщин групп риска и 40 коек для детей с заболеваниями опорно–двигательного аппарата и нервной системы.
	1 672 062,00
	МУЗ «Городская клиническая больница восстановительного лечения  № 5»


2. Состав конкурсной комиссии.

На заседании конкурсной комиссии по размещению заказов для муниципальных нужд города Иванова присутствовали:
	Силкин В.Н.
	-
	первый заместитель Главы города, председатель комиссии

	Абрамова Н.Б.
	-
	заместитель начальника управления, начальник отдела конкурсов и аукционов управления муниципального заказа администрации города

	Алалыкина Е.Г. 
	-
	заместитель начальника, начальник юридического отдела управления муниципального заказа администрации города, секретарь комиссии

	Кармазина Т.Н.
	-
	заместитель начальника финансово-казначейского управления администрации города

	Абрамова З.Н.
	-
	главный специалист юридического отдела управления муниципального заказа администрации города

	Чернова С.А.
	-
	экономист МУЗ «Городская клиническая больница восстановительного лечения  № 5»


3. Процедура вскрытия конверта с заявкой на участие в конкурсе была проведена комиссией 03.03.2008 в 14 часов 00 минут по адресу: г. Иваново, пл. Революции, д. 6, к. 416 (Протокол вскрытия конвертов с заявками на участие в открытом конкурсе № 14.1 от 03.03.2008).

4. Процедура рассмотрения заявки на участие в конкурсе проводилась комиссией 04.03.2008 по адресу: г. Иваново, пл. Революции, д. 6, к. 416.

5. На процедуру рассмотрения была представлена заявка на участие в конкурсе следующего  участника  размещения заказа:
	№ п/п
	Наименование (для юридического лица), фамилия, имя, отчество (для физического лица) участника размещения заказа
	Организационно-правовая форма
	Юрид. адрес (для юрид. лица), место жительства (для физического лица)
	Почтовый адрес
	Номер контактного телефона

	1
	ООО «ИВМЕДСЕРВИС»
	Общество с ограниченной ответственностью
	153006,
г. Иваново,

ул. 3-я Сосневская,

д.137, оф. 119
	153006,

г. Иваново,

ул. 3-я Сосневская,

д.137, оф. 119
	(4932) 47-45-78;

(4932) 47-40-31


         5.1. Комиссия рассмотрела заявку  на участие в конкурсе в соответствии с требованиями и условиями, установленными в конкурсной документации, и приняла решение:

        5.1.1. Допустить к участию в конкурсе и признать участником конкурса следующего участника размещения заказа, подавшего  заявку на участие в конкурсе:

	№ п/п
	Наименование (для юридического лица), 
фамилия, имя, отчество (для физического лица) участника размещения заказа

	1.
	ООО «ИВМЕДСЕРВИС»

	голосовали: «за» - единогласно


6. Признать конкурс несостоявшимся    в связи с тем, что только  один  участник  размещения  заказа, подавший заявку на участие в конкурсе  признан участником конкурса (ч. 4 ст. 27 Федерального закона от 21 июля 2005 года № 94-ФЗ «О размещении заказов на поставки товаров, выполнение работ, оказание услуг для государственных и муниципальных нужд»).
7. В соответствии с ч. 5 ст. 27 Федерального закона от 21.07.2005 № 94-ФЗ «О размещении заказов на поставки товаров, выполнение работ, оказание услуг для государственных и муниципальных нужд», заказчик в течение трех рабочих дней обязан передать участнику  размещения заказа, признанному  единственным   участником  конкурса,   проект контракта, который составляется путем включения условий исполнения контракта, предложенных таким участником конкурса в заявке на участие в конкурсе, в проект контракта, прилагаемого  к конкурсной документации:

	    Предмет
       контракта


	Цена контракта,   руб.
	Участник 

конкурса
	Заказчик

	Оказание услуг по размещению, организации и обеспечению работы санаторного отделения на 40 коек для реабилитации пациентов после нарушения мозгового кровообращения, беременных женщин групп риска и 40 коек для детей с заболеваниями опорно–двигательного аппарата и нервной системы.
	1 672 062,00
	ООО «ИВМЕДСЕРВИС»
	МУЗ «Городская клиническая больница восстановительного лечения  № 5»


8. Настоящий протокол подлежит размещению на официальном сайте www.ivgoradm.ru.

9. Настоящий протокол подлежит хранению в течение трех  лет.

10. Подписи.
	Председатель комиссии:
	В.Н. Силкин

	
	Н.Б.Абрамова

	
	Е.Г. Алалыкина

	
	Т.Н.Кармазина

	
	З.Н. Абрамова

	
	С.А.Чернова


PAGE  
2

