




ПРОТОКОЛ № 12.1
 




вскрытия конвертов с заявками на участие в открытом конкурсе
г. Иваново, пл. Революции, д. 6                                                                                    26.04.2010
	1.
	Предмет контракта
	Начальная (максимальная) цена контракта, руб. 
	Заказчик

	
	Оказание услуг по добровольному медицинскому страхованию
	500 000,00  
	МУЗ «Стоматологическая поликлиника № 1»


         Извещение о проведении открытого конкурса было опубликовано в официальном печатном издании администрации города в газете «Рабочий край» от 26.03.2010 № 53 и размещено на официальном сайте www.ivgoradm.ru. 
2. Состав конкурсной комиссии.

На заседании конкурсной комиссии по размещению заказов для муниципальных нужд города Иванова присутствовали:
	Шабанова Е.В.
	-
	начальник управления муниципального заказа администрации города, заместитель председателя комиссии

	Разова К.А.
	-
	главный специалист юридического отдела управления муниципального заказа администрации города, секретарь комиссии

	Сельцова Н.М.
	-
	главный специалист отдела конкурсов и аукционов управления муниципального заказа администрации города

	Шипков И.Н.
	-
	депутат Ивановской городской Думы, председатель комитета по городскому хозяйству Ивановской городской Думы

	Овчинникова Т.Н.
	-
	заместитель главного врача по экономическим вопросам МУЗ «Стоматологическая поликлиника № 1»


3. Процедура вскрытия конвертов с заявками на участие в открытом конкурсе проводилась 26.04.2010  с 10 часов 00 минут по адресу: г. Иваново, пл. Революции, д. 6, к. 408. 
4. В процессе проведения процедуры вскрытия конвертов уполномоченным органом велась аудиозапись.

5. На процедуре вскрытия конвертов с заявками на участие в конкурсе присутствовали представители участников размещения заказа, которые зарегистрировались в журнале регистрации представителей участников размещения заказа (приложение № 2 к протоколу вскрытия конвертов с заявками на участие в открытом конкурсе от 26.04.2010 № 12.1).

6. До окончания указанного в извещении о проведении открытого конкурса срока подачи заявок на участие в конкурсе 26.04.2010 10 часов 00 минут было подано 5 (пять) заявок на участие в конкурсе в запечатанных конвертах (приложение № 1 к протоколу вскрытия конвертов с заявками на участие в открытом конкурсе от 26.04.2010  № 12.1). 

7. Непосредственно перед вскрытием конвертов с заявками на участие в конкурсе в 10 часов 00 минут заместитель председателя комиссии объявил о возможности подать заявки на участие в конкурсе, изменить или отозвать поданные заявки до момента вскрытия конвертов с заявками на участие в конкурсе.
8. Дополнительных заявок на участие в конкурсе и изменений заявок подано не было. Поданные ранее заявки отозваны не были.
9. Заместителем председателя комиссии была объявлена информация, содержащаяся в заявках на участие в конкурсе. 
10. Заявки на участие в конкурсе были представлены следующими участниками размещения заказа:
	№

п/п
	Наименование участника размещения заказа
	Почтовый адрес
	Условия исполнения муниципального контракта
	Сведения и документы, представленные участником размещения заказа

	
	
	
	Цена контракта (страховая премия), руб.
	Предложение о качестве услуг

	

	1
	Общество с ограниченной ответственностью Страховая компания «Цюрих» 

(ООО СК «Цюрих») в лице директора филиала ООО СК «Цюрих» в г. Иваново
	127087, г. Москва, Багратионовский пр., д. 7, корп. 11;

филиал: 153002, г. Иваново,

ул. Карла Маркса, д. 42/62
	500 000,00
	приложение 

№ 3
	1. Опись документов.

2. Сопроводительное письмо.

3. Анкета участника размещения заказа.

4. Предложение о цене муниципального контракта.

5. Предложение о качестве услуг.

6. Нотариально заверенная копия выписки из единого государственного реестра юридических лиц от 27.11.2009.

7. Копия лицензии.

8. Документы, подтверждающие полномочия лица на осуществление действий от имени участника размещения заказа.
9. Копия  устава.

10. Копия платежного поручения.
11. Прочие документы.

	2.
	Открытое акционерное общество страховая Компания «Ростра» (ОАО СК «Ростра») в лице директора Филиала ОАО СК «Ростра» в г. Иваново
	101000, г. Москва, Колпачный пер.,   4, стр. 4;

филиал: 153013, г. Иваново, ул. Куконковых, д. 141, корпус Б2
	500 000,00
	Приложение 

№ 4
	1. Опись документов.

2. Сопроводительное письмо.

3. Анкета участника размещения заказа.

4. Предложение о цене муниципального контракта.

5. Предложение о качестве услуг.

6. Нотариально заверенная копия выписки из единого государственного реестра юридических лиц от 15.03.2010.

7. Копия лицензии.

8. Документы, подтверждающие полномочия лица на осуществление действий от имени участника размещения заказа.
9. Копия  устава.

10. Копия платежного поручения.
11. Прочие документы.

	3
	Открытое акционерное общество «Военно-страховая компания» (ОАО «ВСК») в лице директора Ивановского филиала 
	121552, г. Москва, ул. Островная, д. 4;

филиал: 153012, г. Иваново, 

ул. Советская,

д. 22, оф. 305
	500 000,00
	приложение

№ 5
	1. Опись документов.

2. Сопроводительное письмо.

3. Анкета участника размещения заказа.

4. Предложение о цене муниципального контракта.

5. Предложение о качестве услуг.

6. Нотариально заверенная копия выписки из единого государственного реестра юридических лиц от 01.03.2010.

7. Копия лицензии.

8. Доверенность.
9. Копия  устава.

10. Прочие документы.

	4
	Закрытое акционерное общество «ГУТА – Страхование»

(ЗАО «ГУТА – Страхование») в лице директора филиала ЗАО «ГУТА – Страхование» в г. Иваново
	107078, 

г. Москва, 

Переулок 

Орликов, д. 5, стр. 3;

филиал: 153012, г. Иваново, 

ул. Богдана Хмельницкого, 
д. 40А


	484 020,00
	приложение 

№ 6
	1. Опись документов.

2. Сопроводительное письмо.

3. Анкета участника размещения заказа.

4. Предложение о цене муниципального контракта.

5. Предложение о качестве услуг.

6. Нотариально заверенная копия выписки из единого государственного реестра юридических лиц от 22.03.2010.

7. Копия лицензии.

8. Документы, подтверждающие полномочия лица на осуществление действий от имени участника размещения заказа.
9. Копия  устава.

10. Платежное поручение.

11. Прочие документы.

	5
	Общество с ограниченной ответственностью «Росгосстрах» (ООО «Росгосстрах») в лице заместителя директора по корпоративному страхованию филиала ООО «Росгосстрах» в Ивановской области
	140002, Московская область, 

г. Люберцы, 

ул. Парковая, 
д. 3; филиал: 153000, 

г. Иваново,

ул. Пушкина,

д. 2
	480 000,00
	приложение

№ 7
	1. Опись документов.

2. Сопроводительное письмо.

3. Анкета участника размещения заказа.

4. Предложение о цене муниципального контракта.

5. Предложение о качестве услуг.

6. Нотариально заверенная копия выписки из единого государственного реестра юридических лиц от 15.02.2010.

7. Копия лицензии.

8. Документы, подтверждающие полномочия лица на осуществление действий от имени участника размещения заказа.
9. Копия  устава.

10. Платежное поручение.

11. Прочие документы.


11. Комиссия проведет рассмотрение заявок на участие в конкурсе, а также подведет итоги конкурса в сроки, указанные в извещении о проведении настоящего открытого конкурса.

12. Настоящий протокол подлежит размещению на официальном сайте администрации города www.ivgoradm.ru.

13.
Настоящий протокол подлежит хранению в течение трех лет.

14. Подписи.

	Заместитель председателя комиссии:
	Е.В. Шабанова

	Члены комиссии:
	К.А. Разова

	
	Н.М. Сельцова

	
	И.Н. Шипков 

	Представитель заказчика:
	Т.Н. Овчинникова


Приложение № 1 

к протоколу вскрытия конвертов 

с заявками на участие в открытом  конкурсе от 26.04.2010  № 12.1

Журнал регистрации поступления заявок

	№

п/п
	Дата 
поступления
	Время 
поступления
	Регистрационный 
номер заявки
	Ф.И.О., подавшего заявку на участие в конкурсе

	1
	19.04.2010
	10 ч 44 мин.
	№ 1
	Кулешов С.С.

	2
	23.04.2010
	15 ч 30 мин.
	№ 2
	Сазина Н.С.

	3
	26.04.2010
	9 ч 05 мин.
	№ 3
	Пазухина М.Р.

	4
	26.04.2010
	9 ч 33 мин.
	№ 4
	Горгуль Н.В.

	5
	26.04.2010
	9 ч 46 мин.
	№ 5
	Охлопкова Л.А.


Ответственное лицо: Сельцова Н.М.

Приложение № 2 

к протоколу вскрытия конвертов 

с заявками на участие в открытом конкурсе от 26.04.2010 № 12.1

Журнал регистрации 
представителей участников размещения заказа
На процедуре вскрытия конвертов с заявками на участие в открытом конкурсе № 12 присутствовали представители участника размещения заказа:
	№ п/п
	Наименование  участника размещения заказа
	Ф.И.О представителя участника размещения заказа
	Должность представителя участника размещения заказа

	1
	ЗАО «ГУТА – Страхование»
	Горгуль Н.В.
	Главный специалист отдела ДМС

	2
	ООО «Росгосстрах» филиал в г. Иваново
	Охлопкова Л.А.
	Заместитель директора


Ответственное лицо: Сельцова Н.М.

Приложение № 3
к протоколу вскрытия конвертов 

с заявками на участие в открытом конкурсе от 26.04.2010 № 12.1
участник размещения заказа: ООО СК «Цюрих» в лице директора Филиала ООО СК «Цюрих»  в г. Иваново
Предложение о качестве услуг  УЧАСТНИКА КОНКУРСА
	№ 

п/п
	Показатели
	Предложение участника размещения заказа

	1.
	Перечень ЛПУ в г. Иваново и Ивановской области, предлагаемых для оказания услуг, являющихся предметом контракта
	См. приложение к форме № 5.

	2.
	Сумма, на которую застрахованные вправе получить медицинские услуги в течение срока страхования, руб. 
(не менее 460 000,00 руб.)
	461 500 руб.

	3.
	Сумма, на которую возможно получение медицинских услуг застрахованными в случае возникновения осложнений при оказании некачественной медицинской помощи, руб. 

(не менее 1 309 912,00 руб.)
	1 309 912 руб.

	4
	Величина нагрузки, % (не более 8 %)
	7,7%

	5
	Возможность возврата страховой премии при исключении некоторых застрахованных
	Да

	6
	Возможность изменения списка застрахованных (замена, включение, исключение)
	Да


                                                                  Приложение № 4
к протоколу вскрытия конвертов 

с заявками на участие в открытом конкурсе от 26.04.2010 № 12.1
участник размещения заказа: ОАО СК «Ростра» лице директора Филиала Открытого акционерного общества Страховой Компании «Ростра» в г. Иваново
Предложение о качестве услуг  УЧАСТНИКА КОНКУРСА
	№ 

п/п
	Показатели
	Предложение участника размещения заказа

	1.
	Перечень ЛПУ в г. Иваново и Ивановской области, предлагаемых для оказания услуг, являющихся предметом контракта
	-Муниципальное учреждение здравоохранения «Городская клиническая больница № 4»;

- Общество с ограниченной ответственностью «Медицинский центр «Ивастрамед»

-Общество с ограниченной ответственностью «Медико-санитарная часть «Ивановоискож» Респект-клиника

-Общество с ограниченной ответственностью «Авеста»

-Общество с ограниченной ответственностью «Медицинский центр Авицена»

-Общество с ограниченной ответственностью «Дента Престиж»

-Общество с ограниченной ответственностью «Ивстройтех»

-Государственное учреждение здравоохранения «Кардиологический диспансер»

-Закрытое акционерное общество «Стоматологический центр КРАНЭКС»

-Общество с ограниченной ответственностью «Лечебно-диагностический центр 

-Международного института биологических систем - Иваново»

Областное государственное учреждение здравоохранения «Ивановская областная клиническая больница» Департамента здравоохранения Ивановской области

-Негосударственное учреждение здравоохранения «Отделенческая больница на станции Иваново открытого акционерного общества «Российские железные дороги»

-Муниципальное учреждение здравоохранения «Стоматологическая поликлиника   № 1»

-Муниципальное учреждение здравоохранения «Стоматологическая поликлиника   № 2»

-Общество с ограниченной ответственностью «Стоматологический центр «Дента Престиж»

	2.
	Сумма, на которую застрахованные вправе получить медицинские услуги в течение срока страхования, руб. (не менее 460 000,00 руб.)
	475 000 (четыреста семьдесят пять) рублей

	3.
	Сумма, на которую возможно получение медицинских услуг застрахованными в случае возникновения осложнений при оказании некачественной медицинской помощи, руб. 

(не менее 1 309 912,00 руб.)
	1 309 912 (один миллион триста девять тысяч девятьсот двенадцать) рублей

	4
	Величина нагрузки, % (не более 8 %)
	5%


                                                                                                Приложение № 5
к протоколу вскрытия конвертов 

с заявками на участие в открытом конкурсе от 26.04.2010 № 12.1
участник размещения заказа: ОАО «ВСК» в лице директора Ивановского филиала 
Предложение о качестве услуг  УЧАСТНИКА КОНКУРСА
	№ 

п/п
	Показатели
	Предложение участника размещения заказа

	1.
	Перечень ЛПУ в г. Иваново и Ивановской области, предлагаемых для оказания услуг, являющихся предметом контракта
	1. ГУЗ «Ивановский областной кардиологический диспансер».

2. ОГУЗ«Ивановская областная клиническая больница».

3.МУЗ«Городская клиническая больница №4».

4.   ООО «Мега-медицина».

5.   ООО «Миленарис».

6.ОООЛечебно-диагностический центр Международного института биологических систем- Иваново».

7.    ООО «Империя Красоты».

8.  ЗАО «Стоматологический центр Кранэкс».

9. ООО «Центр лечебно-профилактической медицины «Медиком».

10.   ООО «Славена».

11.   ООО «Здравушка».

12. МУЗ«Городская клиническая больница №2».

13. МУЗ ««Городская клиническая больница №8».

14. МУЗ «Городская клиническая больница №3».

15. Муниципальная «Поликлиника №5».

16.   ММУ «Поликлиника №10».

17.  Стоматологическая поликлиника № 1.

18. ООО « Ивановская межрегиональная клиника офтальмохирургии».

19. ООО «ФАРМАСЕРВИС-ПЛЮС» («Ювента»).

20. ООО «Курорт Оболсуново».

21. ООО «Санаторий им. Станко».

22. Санаторий «Решма».

23. ООО «ЕЛЕНА»

24. ООО «Медис»

25. ООО «Авеста»

26. ООО «Диамед»

27. ООО «Стоматолог и Я»

28. «ШЦРБ»

29. Клиника Стволыгина «Стоматолог и Я»

	2.
	Сумма, на которую застрахованные вправе получить медицинские услуги в течение срока страхования, руб. 
(не менее 460 000,00 руб.)
	460 172,43

	3.
	Сумма, на которую возможно получение медицинских услуг застрахованными в случае возникновения осложнений при оказании некачественной медицинской помощи, руб. 

(не менее 1 309 912,00 руб.)
	2 531 645,57

	4
	Величина нагрузки, % (не более 8 %)
	8%


                                                                                               Приложение № 6
к протоколу вскрытия конвертов 

с заявками на участие в открытом конкурсе от 26.04.2010 № 12.1
участник размещения заказа: ЗАО «ГУТА-Страхование» в лице директора филиала в г. Иваново
Предложение о качестве услуг  УЧАСТНИКА КОНКУРСА

	№ 

п/п
	Показатели
	Предложение участника размещения заказа

	1.
	Перечень ЛПУ в г. Иваново и Ивановской области, предлагаемых для оказания услуг, являющихся предметом контракта
	Смотри приложение № 1 к Предложению о качестве услуг

	2.
	Сумма, на которую застрахованные вправе получить медицинские услуги в течение срока страхования, руб. 
(не менее 460 000,00 руб.)
	460 303,02

	3.
	Сумма, на которую возможно получение медицинских услуг застрахованными в случае возникновения осложнений при оказании некачественной медицинской помощи, руб. 

(не менее 1 309 912,00 руб.)
	3 798 840,00

	4
	Величина нагрузки, % (не более 8 %)
	4,9 %


Приложение № 7
к протоколу вскрытия конвертов 

с заявками на участие в открытом конкурсе от 26.04.2010 № 12.1
участник размещения заказа: ООО «Росгосстрах»  в лице заместителя директора по корпоративному страхованию филиала ООО «Росгосстрах» в Ивановской области»
Предложение о качестве услуг  УЧАСТНИКА КОНКУРСА
	№ 

п/п
	Показатели
	Предложение участника размещения заказа

	1.
	Перечень ЛПУ в г. Иваново и Ивановской области, предлагаемых для оказания услуг, являющихся предметом контракта
	Приложение № 5

(всего 89 лечебных учреждений)

Правила ДМС от 27.04.2004 (Приложение № 1)

Программы мед услуг – (Приложения  №№ 2-4)

	2.
	Сумма, на которую застрахованные вправе получить медицинские услуги в течение срока страхования, руб. 
(не менее 460 000,00 руб.)
	470400,00 рублей

(Четыреста семьдесят тысяч четыреста рублей)

	3.
	Сумма, на которую возможно получение медицинских услуг застрахованными в случае возникновения осложнений при оказании некачественной медицинской помощи, руб. 

(не менее 1 309 912,00 руб.)
	2350000,00 рублей

(Два  миллиона триста пятьдесят рублей)

	4
	Величина нагрузки, % (не более 8 %)
	2,0 % (Два процента)

	5
	Возврат страховой премии (при исключении некоторых застрахованных)
	Да

	6
	Возможность изменения списка застрахованных (замена, включение, исключение работающих)
	Да


