
Извещение 
о размещении заказа на оказание услуг по вывозу (транспортировке) и размещению отходов 

производства и потребления для  нужд  МУЗ «Детская городская поликлиника №1» 
в 2011 году путем проведения запроса котировок от  16.12.2009г.

1. Муниципальный заказчик (почтовый адрес, адрес электронной почты):
МУЗ «Детская городская поликлиника №1»
ул. Дворянская, д.24-Б, г. Владимир, 600001  тел. (4922) 32-40-46,  факс (4922) 32-30-61 
e-mail: DGB-1@detstvo.elcom.ru
2. Источник финансирования заказа: внебюджетные источники финансирования
3. Форма котировочной заявки:  Приложение №1
4. Наименование, характеристики и объем выполняемых работ, оказываемых услуг:
В соответствии с заявкой (Приложение 2)
5. Место оказания услуги:
МУЗ ДГП №1 по следующим адресам: 
г.Владимир, ул.Студеная гора,20А
г.Владимир, пр.Ленина, д.53.
6. Срок оказания услуги: 
В течении 2011 года - ежемесячно
7. Сведения о включенных (не включенных) в цену услуг расходах:
В цену услуг включены все предусмотренные налоги, сборы и другие обязательные платежи.
8. Максимальная цена контракта:
Максимальная цена контракта образовалась в результате изучения рынка необходимых 
услуг:  121676,85 руб.
9. Место подачи котировочных заявок, срок их подачи, дата и время окончания срока 
подачи котировочных заявок:
ул. Дворянская, д. 24-Б, г. Владимир, 600001 (кабинет экономистов, Котовой И.Н.), 
МУЗ «Детская городская поликлиника №1»
Срок подачи котировочных заявок  до 17 часов 00 мин.  22.12.2009г.
10. Условия оказания и оплаты услуг:
Безналичный расчет в рублях РФ, ежемесячно на основании акта оказанных услуг и счета-
фактуры в срок не позднее 20 числа следующего за расчетным.
11. Срок подписания победителем в проведении запроса котировок муниципального 
контракта  со дня подписания протокола рассмотрения и оценки котировочных заявок:
Не ранее чем через 7 дней, но не позднее 20 дней со дня размещения на официальном сайте 
протокола рассмотрения и оценки котировочных заявок. 
Заказчик вправе отказаться от размещения заказа до момента оказания срока подачи 
котировочных заявок.
12.Отсутствие в реестре недобросовестных поставщиков сведений об участниках 
размещения заказов.
13. –Наличие лицензии на осуществление деятельности по сбору, использованию, 
обезвреживанию, транспортировке и размещению отходов 1-4классов опасности, 
действующей на территории Владимирской области.
- Наличие санкционированного объекта размещения опасных отходов или договора со 
специализированной организацией на размещение отходов на санкционированной свалке, 
полигоне и т.п.
- Наличие у организации, осуществляющей размещение отходов, лимитов на размещение 
отходов, указанных в Приложении 2.

 Заказчик:  Главный врач МУЗ ДГП №1                                                   Т.А.Максимова



Приложение №1

Котировочная заявка.

Настоящей заявкой мы,________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________

наименование, (для юридического лица), Ф.И.О.(для физического лица); место нахождения (для юридического лица)
_____________________________________________________________________________________

место жительства (для физического лица); банковские реквизиты, ИНН
_____________________________________________________________________________________

готовы  осуществить  оказание  услуг  в  соответствии  с  условиями,  изложенными  в  извещении-
запросе котировок от_________________, а именно:

№ п/п Наименование показателя Требуемое значение

Место оказания услуг:
____________________________________________________________________________________

Сроки оказания услуг;
____________________________________________________________________________________

Цена  контракта  (указана  с  учетом  расходов  на  уплату  налогов,  сборов  и  других 
обязательных платежей)_______________________________________________________________
 

С условиями, порядком и сроком оплаты, указанных в извещении-запросе котировок, согласны.

Руководитель                    ________________________________                         (Ф.И.О.)     
МП                                                               (подпись)

Главный бухгалтер          ________________________________                         (Ф.И.О.)     
                                                                     (подпись)

 Приложения на _____листах.
1.Заверенная копия свидетельства о государственной регистрации.
2.Заверенные копии учредительных документов.
3.Заверенная копия лицензии на  осуществление деятельности по сбору, использованию, 
обезвреживанию, транспортировке и размещению отходов 1-4 классов опасности
4. Заверенные копии документов, на санкционированный объект размещения отходов. 


