Единая комиссия  по организации и  размещению заказов для муниципальных нужд


ИЗВЕЩЕНИЕ
 о продлении срока подачи котировочных заявок

 «Закупка лекарственных средств»

способом запрос котировок
Информация о Заказчике, уполномоченном органе:

Муниципальный(-е) Заказчик(и):

	№ лота
	Наименование Заказчика, адрес, телефон

	1
	ММУ Сонковская ЦРБ района Тверской области, 171450, Тверская область, п. Сонково, ул.Народная ( Больничный городок), д.10 Тел. (848 246) 2-11-50, 2-10-41 Факс. (848 246)  2-10-41  E-mail: scrb69@ mail.ru



Уполномоченный орган: Единая комиссия по организации и размещению заказов для муниципальных нужд Администрации Сонковского района Тверской области
Почтовый адрес: 171450, Тверская область, п. Сонково,пр.Ленина,д.24

Тел.(848 246)  2-17-92 факс 2-12-60, 2-13-54

Контактное лицо: Перлова Елена Сергеевна

Источник финансирования заказа: средства заказчика
Форма котировочной заявки: котировочная заявка оформляется на бумажных носителях в письменном виде
Информация о предмете контракта:

	№ лота
	код
	Предмет муниципального контракта
	Место выполнения работ
	Начальная (максимальная) цена контракта (цена лота) (руб.)

	1
	2423000
	Лекарственные средства (согласно Приложению №1)
	П. Сонково Ул.Народная (Больничный городок)
	115000


Требования к  участникам размещения заказа:

- отсутствие в реестре недобросовестных  поставщиков  сведений об участнике размещения заказа 
Срок выполнения работ:  декабрь  2009года
Место подачи котировочных заявок, срок их подачи, в том числе дата и время окончания срока подачи котировочных заявок: 171450, Тверская область, п. Сонково,пр.Ленина,д.24  до 17-00  16 декабря   2009года
Дата и место рассмотрения котировочных заявок:  09 - 00 17 декабря    2009года  171450, Тверская область, п. Сонково,пр.Ленина,д.24
Срок и условия оплаты поставок товаров, выполнения работ, оказания услуг: по факту выполнения работ
Сведения о включенных (невключенных) в цену товаров, работ, услуг расходах, в том числе расходах на перевозку, страхование, уплату таможенных пошлин, налогов, сборов и других обязательных платежей: в стоимость включены расходы на  страхование и других обязательных платежей

Срок подписания муниципального контракта: не ранее чем  через 7 дней со дня размещения протокола рассмотрения и оценки котировочных заявок на официальном сайте и не позднее чем через 20 дней со дня его подписания
Примечание: *В связи  с отсутствием на данный момент механизма обеспечения  обмена сведениями в форме электронного документа все котировочные заявки оформляются в письменном виде
                                                                                                                       Приложение №1
	                        Наименование
	 
	 
	ко-во

	Абаксал концетр для приготов.р-ра для внутрив.
	10

	введения 80 мг/мл(ампулы)5мл№10
	 
	 

	Актовегин р-р д/ин. Амп. 40мг/мл 2мл №25
	15

	Альбумин 10% фл. 100мл
	 
	 
	7

	Амикацин сульфат лиоф. Д/приг р-ра инъек. для в/м введ. 
	800

	введ.0,5г фл №1
	 
	 
	 
	 

	Аминалон таб. П/о 0,25 г. №100
	 
	3

	Аминокапроновая кислота фл. 5% 100мл
	 
	40

	Аспаркан таб №50
	 
	 
	 
	10

	Аспаркам -L р-р для в/в введения амп 10мл №10
	30

	Ацесоль р-р д/инф фл. 400мл №1
	 
	30

	Бактисубтил капс. 35 мг. №20
	 
	 
	3

	Бромгексин 8 Берлин-Хеми др.8мг №25 в уп.
	30

	Гордокс конц. д/прг р-ра для в/в введен. 100 тыс. 
	 

	КИЕ/10 мл амп 10мл №25
	 
	 
	3

	Дексаметазон р-р для в/в и в/м введ 4мг амп 1мл
	10

	№ 25
	 
	 
	 
	 
	 

	Диазолин др. 100 мг №10
	 
	 
	30

	Доксициклин капс. 100 мг №10
	 
	 
	10

	Кавинтон конц. Д/ прг.р-рад/ инф. 5 мг/мл 2 мл 
	50

	№10
	 
	 
	 
	 
	 

	Кеторол 30 мг/ мл 1 мл №10р-р для в/м введ.
	80

	(ампулы темного стекла)
	 
	 
	 

	Лидокоин р-р д/ ин. 2% амп.№10
	 
	40

	Контрикал лиоф.д/приг.р-ра и в/брюшинного введ.
	 

	фл.10тыс.АТрЕ №10(с р-лем натрия хлорида р-ра
	2

	амп0,9% 2мл №10
	 
	 
	 
	 

	Левомеколь мазь для наружного прим.40г. №1
	50

	Линкомецин р-р для внутривенного и внутримышеч
	 

	введения 300 мг/мл(ампулы)1мл №10
	 
	40

	Маннит 15% р-р д/инф.200 мл
	 
	 
	30

	Мильгамма р-р для внутримыш введения амп 2 мл 
	10

	№5
	 
	 
	 
	 
	 

	Натрия хлорида изотонич. Р-р д/инф 400 мл
	150

	Натрия хлорида 0,9%. Р-р д/инф 200 мл
	 
	560

	Нурофен сусп.д/детей 10мг/5мл фл.100мл
	5

	Омепрозол капс. 20мг.№30
	 
	 
	20

	Перчатки хирург. Нестир.(пара)р.7 анатомические
	500

	Преднизолон р-р д/ин.30мг/мл амп. 1мл №3
	6

	Рибоксин р-р для в/в  введ 2% амп.10мл №10 
	20

	Рингера р-р д/инф.500мл №10(флак.пластик)
	1

	Синтомицин линимент 10% туба 25г.№1
	 
	20

	Супрастин р-р.для в/в.и в/м введ20мг/мл.амп1мл
	20

	Цефтриаксон лор.д/приг.р-р.для в/в.и в/м.введ.фл.1г.
	200

	Эмоксипин р-р д/ин. 1% амп. 1мл №10
	 
	20

	Этамзилат р-р д/и 12,5% амп. 2мл №10
	 
	10
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