Протокол № 513
рассмотрения и оценки котировочных заявок

    МУЗ «2-ая ГКБ»                                                 

«15» сентября 2008 г.

    г. Иваново, ул. Ермака 52/2  
    1. Наименование предмета запроса котировок:

             Проведение бактериологических исследований клинического материала на группу  

              кишечных инфекций, стафилококк и дифтерию. 

    2. Состав котировочной комиссии:

              На  заседании  котировочной  комиссии по рассмотрению и оценке

              котировочных заявок присутствовали:

	Председатель котировочной комиссии:

Глик Михаил Вилленович
	
	Главный врач

	Члены котировочной комиссии:

Плеханов Владимир Георгиевич

Каргашина Евгения Николаевна

Чугина Ирина Альбертовна

Садыкова Светлана Александровна 


	
	Заместитель главного врача по хозяйственным вопросам

Главный бухгалтер

Главная медицинская сестра больницы

Заместитель главного бухгалтера

	Секретарь котировочной комиссии:

Дудакова Анна Владимировна
	
	Юрист

	
	
	

	
	
	


  Муниципальным заказчиком является:         МУЗ «2-ая Городская клиническая больница»
    Почтовый адрес:  153025, г. Иваново, ул. Ермака 52/2,
    Контактный  телефон, адрес электронной почты (при его наличии): 
     gkb2@ivmed.ru, 32-60-21, 32-53-48.
    3.   Процедура   рассмотрения  и  оценки  котировочных  заявок проводилась котировочной  комиссией  в период с часов 8.00.   «15» сентября 2008  г.   по 8.30. часов   «15» сентября 2008 г. по адресу:

          г. Иваново, ул. Ермака 52/2
    4.  Извещение о проведении запроса котировок было размещено на сайте www.ivgoradm.ru   в  сети  Интернет «05» сентября 2008 г., регистрационный № 513.

    5.  Существенными  условиями муниципального контракта, который будет  заключен  с  победителем  в  проведении  запроса котировок, являются следующее:

        5.1. Наименование, характеристики и количество поставляемых товаров, наименование и объем выполняемых работ, оказываемых услуг:
Проведение бактериологических исследований клинического материала на группу кишечных инфекций, стафилококк и дифтерию с надлежащим качеством и в срок для лиц, устраивающихся на работу на предприятия пищевой промышленности, общественного питания, торговли, водопроводные сооружения, лечебно-профилактические и детские учреждения, также другие организации к ним приравненные.

    5.2. Место доставки поставляемых товаров, место выполнения работ, место оказания услуг:
             153025, г. Иваново, ул. Ермака 52/2

    5.3. Сроки поставок товаров, выполнения работ, оказания услуг: С момента заключения контракта до 31.12.2008 г.             

    5.4. Сведения о включенных (не включенных) в цену товаров, работ, услуг расходах, в том числе расходах на перевозку, страхование, уплату таможенных пошлин, налогов, сборов и других обязательных платежей:
             Включено стоимость услуг, НДС, налоги, сборы и другие обязательные платежи.
    5.5. Максимальная цена муниципального контракта:  160 000,00 рублей
    5.6. Источник финансирования муниципального заказа:
            Бюджет города Иваново (за счет средств от предпринимательской  иной приносящей доход деятельности).
    5.7. Срок и условия оплаты поставок товаров, выполнения работ, оказания услуг:
             Оплата услуг осуществляется заказчиком ежемесячно по окончании расчетного месяца в течение 7 банковских дней после подписания акта приемки оказанных услуг. Оплата производится Заказчиком путем перечисления денежных средств на счет Исполнителя, указанный в муниципальном контракте.
6.  До  окончания  указанного в извещении о проведении запроса котировок срока подачи котировочных заявок «12» сентября 2008 г. 15 часов 00 минут поступило 2 (две) котировочные заявки на бумажном носителе,  как  это зафиксировано в «Журнале регистрации поступления котировочных  заявок»  (приложение  № 1 к Протоколу рассмотрения и оценки  котировочных  заявок),  от следующих участников размещения

заказа:

	№ 
к/з
	Наименование (для   
юридического лица),  
фамилия, имя, отчество
(для физического лица)
участника размещения 
заказа        
	Место     
нахождения (для
юридического  
лица)/место  
жительства (для
физического  
лица)     
	Контактный телефон,
адрес электронной 
почты (при его   
наличии)      
	Точное время
поступления 
котировочной
заявки   

	1.
	МУЗ «1 Городская клиническая больница»
	г. Иваново, ул. Парижской Коммуны, д.5
	38-65-23
	14.час. 00 мин.
11.09.2008 г.

	2.
	ФГУЗ «Центр гигиены и Эпидемиологии в Ивановской области»
	г. Иваново, ул. Воронина, д.12
	23-47-05
	14 час. 20 мин.
12.09.2008 г.


7. Котировочная комиссия рассмотрела котировочные заявки на соответствие требованиям, установленным в извещении о проведении запроса котировок, и приняла на основании полученных результатов (приложение № 2 к протоколу рассмотрения и оценки котировочных заявок) следующее решение:

Отклонить котировочную заявку МУЗ «1 Городская клиническая больница»: предложенная в котировочной заявке цена услуг, превышает максимальную цену, указанной в извещении о проведении запроса котировок.
7.1. Предложение о наиболее низкой цене товаров, работ, услуг составило: 

160 000, 00  (сто шестьдесят тысяч) рублей 00 копеек в количестве 1778 шт.
         7.2.  Котировочная  комиссия  оценила  котировочные  заявки  и  приняла   решение   признать   победителем  в  проведении  запроса котировок
Наименование участника размещения заказа:
ФГУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в Ивановской области

Адрес (юридический и фактический): г. Иваново, ул. Воронина, д.12.
Контактный телефон, адрес электронной почты (при его наличии): 23-47-05
Цена муниципального контракта, руб.: 160 000,00 руб. при цене за выполнение единицы анализа 90,00 руб.
8. Протокол рассмотрения и оценки котировочных заявок составлен в двух экземплярах, один из которых остается у заказчика. Второй экземпляр протокола и проект муниципального контракта, который составляется путем включения в него условий исполнения контракта, предусмотренных извещением о проведении запроса котировок, и цены, предложенной победителем запроса котировок в котировочной заявке, заказчик в течение двух рабочих дней со дня подписания протокола обязуется передать победителю в проведении запроса котировок.

9. Настоящий протокол подлежит размещению на официальном сайте www.ivgoradm.ru.
10. Подписи:

Председатель котировочной   _________________            М.В. Глик
комиссии:                      

(Подпись)             
(Фамилия, Имя, Отчество)

Члены        котировочной   _________________                  В.Г. Плеханов
комиссии                      
 
(Подпись)                      (фамилия, имя, отчество)

                            

_________________                  Е.Н. Каргашина
                               


(Подпись)           
 (фамилия, имя, отчество)


С.А. Садыкова

                                                                                                (фамилия, имя, отчество)



 И.А. Чугина

                                                                                                (фамилия, имя, отчество)

Секретарь    котировочной   _________________                 А.В. Дудакова 
комиссии                      

 (Подпись)                     (фамилия, имя, отчество)

Приложение № 1

к протоколу № 513
рассмотрения и оценки

котировочных заявок

от «15» сентября 2008 г.

№ ________

ЖУРНАЛ РЕГИСТРАЦИИ

ПОСТУПЛЕНИЯ КОТИРОВОЧНЫХ ЗАЯВОК

	№ 
п/п
	Дата поступления
	Время поступления
	Регистрационный
номер     
	Форма

	1.
	11 сентября 2008 г.
	14 час. 00 мин.
	№ 1
	Бумажный

	2.
	12 сентября 2008 г.
	14 час. 20 мин.
	№ 2
	Бумажный


Ответственное лицо: Зам. Главного врача по Х.В. и Т.  ____________ В.Г. Плеханов  

Приложение № 2

к протоколу

рассмотрения и оценки

котировочных заявок № 513
от «15» сентября 2008 г.

№ _________

РАССМОТРЕНИЕ И ОЦЕНКА КОТИРОВОЧНЫХ ЗАЯВОК

	№ 
п/п
	Наименование  
(для      
юридического  
лица), фамилия, 
имя, отчество  
(для физического
лица) участника 
размещения   
заказа     
	Решение комиссии о допуске/ недопуске 
до процедуры   
оценки      
	Основания
принятого
решения 
	Цена     
муниципального
контракта   
	Решение 
комиссии

	1.
	МУЗ «1 Городская клиническая больница» 
	Нет
	Ст.47 п.3
	177 800  руб.
	Отклонить

	2.
	ФГУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в Ивановской области»
	Да
	Наиболее низкая цена за единицу анализа (90,00 руб.)
	160 000,00 руб.
	Заключить муниципальный контракт

	
	
	
	
	
	


Ответственное лицо

котировочной комиссии зам. Главного врача по Х.В. и Т.          В.Г. Плеханов   

