
 شرايط فوق مورد قبول است 

 متقاضي ، اثر انگشت يا مهرمحل امضاء

1 
 

 «مؤسسه خدمات بهداشتي درماني ميلاد سلامت تهران»

 اي( ها و فضاهاي بيمارستان )دو مرحله نقاشي بخشمناقصه شرايط شركت در 
 

 متقاضي محترم

 "مؤسسهه "بعد  منكه مؤسسه خدمات بهداشتي درماني ميلاد سلامت تهران )بيمارستان تخصصي و فوق تخصصي ميلاد( 

اي بهه   عمهومي دو مرلههه   مناقصهه را از طريق  مؤسسهاين  مياشي بخش ها و فضاهاي عمونقدر نظر دارد شود،  ناميده مي

، به شرايط شهركت  پيشنهاد قيمت قبل از تكميل فرم مقتضي استلقوقي واجد شرايط واگذار نمايد. لذا لقيقي يا اشخاص 

 آن اقدام فرماييد. و امضاء به شرح ذيل توجه و سپس نسبت به تكميل مناقصهدر 

 :مناقصه ع موضو

 سال ( به مدت يك3الي  1فني پيوست  مترمربع )طبق مشخصات 60.000بيمارستان به متراژ تقريبي ها و فضاهاي عمومي  نقاشي بخش

 % از سوي مؤسسه قابل افزايش يا كاهش خواهد بود.  25متراژ مذكور به ميزان  : 1تبصره 

 : قراردادالف. مدت 

 باشد.   سال شمسي مي به مدت يك ادتبادل قرارداز تاريخ  قراردادمدت 

 : مناقصهشرايط عمومي ب( 

 مناقصه به دو روش ذيل اقدام نمايند:  شرايط اسناد و جهت خريد  توانند متقاضيان مي (  1

تواننييد از يريييا مراجهييه بييه سييايت بيمارسييتان مييي د بييه ن يياني  متقاضيييان جهييت درياسييت اسييناد و شييرايط مناقصييه مييي -1-1

www.miladhospital.com         كليه اوراق بارگذاري شده را دانلود نموده و سيس  اوراق را تممييل و كاكيات ا ي و ج و   را كلمي

 ريال( به دبيرخانه مؤسسه تحويل نمايند. 1.000.000به همراه سيش واريز خريد اوراق )مهادل  16/12/99 نموده و تا تاريخ

 1.500.000توانند با در دست داشتن قبض واريز مبلغ خرييد اوراق )مهيادل    ن جهت درياست اسناد و شرايط مناقصه ميمتقاضيا -2-1

( به دبيرخانه مؤسسه واقع در يبقه همم  مراجهيه و اوراق را  16صبح ا ي  9ريال( در ايام اداري )روزهاي شنبه تا چهارشنبه از ساعت 

 درياست نمايند.

در بايسيت   انيد ميي   آن دسته از متقاضياني كه نسبت به تهيه اوراق از يريا سايت مؤسسه اقدام نميوده  : اوراقتوضيح هزينه خريد 

نسبت صندوق مؤسسه با مراجهه به يا واريز نموده و ريال را به حساج بانمي مؤسسه  1.000.000بلغ م زمان تحويل كاكات به دبيرخانه

نماينيدو   ياني كه نسبت به تهيه اوراق به صورت حضوري و از يريا دبيرخانه مؤسسه اقدام ميي مبلغ مذكور اقدام نمايند. متقاضواريز به 

بيه نيام مؤسسيه خيدمات بهداشيتي       49754786ريال )يك ميليون و كانصد هزار ريال( به حساج شماره  1.500.000مبلغ بايست  مي

وارييز وجيه از يرييا    ييا  و  1102شهبه بيمارسيتان ميي د كيد     درماني مي د س مت تهران )بيمارستان مي د( نزد بانك رساه كارگران

 مراجهه به صندوق مؤسسه اقدام و به همراه سيش واريز به واحد دبيرخانه مؤسسه مراجهه نمايند.

 باشد. ارائه قبض مربوطه )واريز وجه( در هر دو روش )اينترنتي و لضوري( در زمان تحويل پاكات به دبيرخانه مؤسسه الزامي مي  

http://www.miladhospital.com/
http://www.miladhospital.com/
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 9:00به غير از روزهياي تهيييل از سياعت     13/12/99  غايت 02/12/99 بايست قبل از ارائه مبلغ كي نهادي از تاريخ متقاضيان مي (  2

نسبت به بازدييد كاميل از محيل     82032022و  82032100هاي  با هماهنگي واحد سني و مهندسي مؤسسه با شماره تلفن 12:00ا ي 

 موضوع مناقصه اقدام نمايند.

ريال( را بابت سپرده شركت در مناقصهه بهه ي هي از طهر      پانصد ميليون ريال ) 500.000.000 باشند مبلغ اضيان موظف ميمتق (  3

 ذيل تهيه و در پاكت الف قرار دهند.

بهه نهام مؤسسهه خهدمات      1102نزد بانك رفهاه شههبه بيمارسهتان مهيدد كهد       49754786واريز نقدي به حساب جاري شماره  -1-3

 اني ميدد سدمت تهران )بيمارستان ميدد( و يابهداشتي درم

بهه نهام مؤسسهه     1102نزد بانك رفاه شههبه بيمارسهتان مهيدد كهد      49754786چك بين بان ي در وجه حساب جاري شماره   -2-3

 خدمات بهداشتي درماني ميدد سدمت تهران )بيمارستان ميدد( و يا

 بانك مركزي جمهوري اسدمي ايران در وجه مؤسسه و تأييد شده قانوني ودر كننده مجاز ارائه ضمانتنامه از بانك ها و مراجع صا -3-3

 خدمات بهداشتي درماني ميدد سدمت تهران )بيمارستان ميدد( به نام متقاضي و با اعتبار سه ماهه

مانتنامه بهان ي در  و ارائهه   بايست دقت نمايند كه اطدعات مؤسسه به شرح ذيل به صورت صحيح و كامهل در ضه   متقاضيان مي -4-3

 تواند از پذيرش و قبول ضمانتنامه خودداري نمايد( مؤسسه مي)در صورت ناقص بودن اطدعات در  شده در ضمانتنامه،  گردد.

 مؤسسه خدمات بهداشتي درماني ميلاد سلامت تهران )بيمارستان تخصصي و فوق تخصصي ميلاد(نام :  (1

 12734شماره ثبت :  (2

 411144436735كد اقتصادي :  (3

 10100490089شناسه ملي :  (4

  20/01/1380تاريخ ثبت :  (5

 محل ثبت : تهران  (6

 1449614531كد كستي :  (7

 82039و  82036تلفن ثابت :  (8

 ir 080130100000000049754786شماره شباي ذينفع :  (9

 بيمارستان مي د  1102نزد بانك رساه شهبه كد  49754786: جاري شماره  مؤسسهحساج بانمي  (10

 

( و 2(، مصالح مصرفي جهت رنگ آميزي )پيوست1تمامي صفحات شرايط شركت در مناقصه، مراحل اجراي رنگ آميزي )پيوست (  4

( و فرم اطدعات متقاضي شركت در 5(، فرمت قرارداد )پيوست4(، فرم پيشنهاد قيمت )پيوست3جدول متراژ رنگ آميزي )پيوست

متقاضي )در صورت داشتن شريك، تمام توسط خود شخص  خاص حقيقياشبايست درخصوص  ميبايست  (، مي6مناقصه )پيوست

توسط صاحب امضاء مجاز شركت )براساس آخرين تغييرات  اشخاص حقوقيو درخصوص نمايند(  تائيد امضاء و اثر انگشت شركاء با 

 روزنامه رسمي شركت( امضاء و مهر شود.

 15:00ساعت داكثر تا هو حدر پاكات مشخص شده قرار داده زير  را به ترتيبو مستندات لازم وظف هستند مدارك هم متقاضيان (  5

 را دريافت نمايند.  واقع در طبقه هم ف مؤسسه تحويل و رسيد آن  به دبيرخانه مؤسسه 16/12/99 مورخ روز شنبه 
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 پاكت )الف( شامل :

 مناقصهشرايط عمومي  3يبا بند  مناقصهاصل تضمين مربوط به سسرده شركت در 

 ( شامل :پاكت ) ب 

 ي )اشخاص حقيقي/صاحبان امضاء اشخاص حقوقي(كسي شناسنامه و كارت ملستو (1

  ستوكسي جواز كسب/مجوز سها يت در حوزه موضوع مناقصه (2

 در سرم اي عات شركت كننده مناقصه مهرسي شماره حساج بانمي به نام متقاضي (3

ي شامل آخرين تغيييرات و مهرسيي صياحبان امضياء مجياز      ستوكسي اظهارنامه ثبت شركتو اساسنامهو آگهي تأسي  و روزنامه رسم (4

هيا   شركت )توضيحاً اينمه چنانچه شركت به  حاظ مديريتي تغييراتي داشيته و در مرحليه اقيدام اداري و قيانوني در اداره ثبيت شيركت      

 بايست مستندات مربويه ضميمه گردد( باشدو مي مي

سال قبيل( بيا ذكير م خصيات      10سال قبل( و گواهي حسن انجام كار ) 10مستندات مربوط به سوابا و رزومه كاري )قراردادهاي  (5

 محل هاي ارائه خدمت )به نام متقاضي شركت در مزايده( به همراه آدرس و شماره تماس 

   باشد( قراردادهاي در حال اجراء با ذكر آدرس و تلفن تماس )مؤسسه در انتخاج محل بازديد و ارزيابي مختار مي (6

سا ه منتهي به تاريخ آخرين مهلت ارائه كاكت كي ينهاد قيميت بيه     )مانده حساج( و گردش حساج بانمي يك موجوديصورتحساج  (7

 مؤسسه

 سال قبل 4 سال قبل )برگ قيهي( به همراه اظهار نامه ما ياتي 4هاي كرداخت شده  ما يات مستندات مربوط به (8

 اي قراردادهاي قبلي هاي ما ياتي و بيمه مفاصاحساج (9

 تواند كليهه مسهتندات    بايست به صورت كدسه شده و منظم در پاكت )ب( قرار گيرد. لازم به ذكر است مؤسسه مي ور مياسناد مذك

ارائه شده از سوي متقاضيان را استهدم نموده و درصورت احراز خدف واقع بودن آن در هر مرحله نسبت به حذف متقاضهي شهركت در   

 مزايده اقدام نمايد.

به صورت منظم و  الذكر را بايست مستندات فو  متقاضيان مي لذا ،باشد به صورت دو مرحله اي مي مناقصه ه انجام نظر به اين توجه :

جهت ارزيابي مرحله اول توسط كميته فني و بازرگاني موسسه، در همراه با فهرست عناوين و اطدعات مورد درخواست،  كدسه شده

تواند عدم ارائه مستندات را  ا درصورت عدم ارائه مستندات تأثيرگذار، كميته فني مؤسسه ميلذارائه نمايند. يا لفاف مناسب پاكت )ب( 

درصورت داشتن ترديد لازم به ذكر است مؤسسه ارزيابي را براساس مستندات ارائه شده انجام دهد. به عنوان فقدان مدرك محسوب و 

استهدم نموده و درصورت احراز خدف واقع بودن آن در هر مرحله ذكور را متواند كليه مستندات  ميو ابهام در اصالت مدارك ارائه شده 

 نمايد.  اقدام مي مناقصهحذف متقاضي شركت در نسبت به 
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 % از جمع كل60حداقل امتياز مورد تأييد : 

 الزامي است.( جدول ارزيابي از سوي برنده مناقصه 8% امتياز فني بند )50حداقل امتياز فني مورد تائيد : كسب حداقل 

 درصد  25نرخ مؤثر : 
 

 پاكت ) ج ( شامل :

 و كليه پيوست هاي آن به صورت مهر و امضاء شده و كامل مناقصهشركت در شرايط  (1

 (4)پيوست  شدهو اثر انگشت ت ميل، امضاء و مهر  فرم پيشنهاد قيمت (2

و تمامي مستندات و مدارك از سوي  همناقص(، كليه صفحات شرايط 4امضاء و مهر فرم پيشنهاد قيمت )پيوست  :2تبصره 

و پيوست هاي آن به منزله عددم قودولي    مناقصهمتقاضي الزامي بوده، لذا امضاء و مهر برخي از صفحات شرايط شركت در 

متقاضي در خصوص ساير صفحات و شرايط امضاء و مهر نشده نووده فلذا هر گونه عدم اطلاع و ادعدا از طدرم متقاضديان    
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از  مناقصهبدين صورت را به منزله اطلاع و قوولي كليه مفاد و شرايط  مناقصهباشد و مؤسسه ارائه اسناد  مورد پذيرش نمي

سوي متقاضي دانسته و متقاضي ضمن اقرار به اين موضوع هرگونه عدم اطلاع و ادعاي عدم امضداء هدر يدز از صدفحات     

 را از خود سلب و ساقط نمود.   مناقصهشرايط 

شهود و پيشهنهاد    ز مهلت اعدم شده ترتيب اثر داده نميمخدوش و ناخوانا و يا ارائه پس ا، بدون سپرده ،مبهم اتبه پيشنهاد :3 تبصره

 مذكور باطل مي باشد و متقاضيان حق هرگونه اعتراضي را در اين خصوص از خود سلب و ساقط نمودند.

ضمن عدم قبول شهرط و حفه     مؤسسهت اعمال شرط، نبوده و درصور مؤسسههرگونه شرط در پيشنهاد قيمت مورد قبول : 4تبصره 

داده و با توجه به صهرفه و صهدح خهود اتخهاذ تصهميم       گرفتن شرط قيد شده مبنا قرار شرايط مناقصه، قيمت پيشنهادي را بدون در نظر

 نمود.    خواهد

ده و ضيمن عليو و آگياهي از آن    ميا هه نمو مناقصهباشند درخصوص اجراي موضوع  مي موظف مناقصهشركت در  متقاضيان: 5تبصره 

 (  حاظ و كيش بيني نمايند.  4كليه موارد را در كي نهاد ارائه شده )كيوست 

 ( شامل : پاكت ) د

( كه مي بايست قبلاً توسط متقاضيان تهيه، تكميهل و  6كننده در مناقصه )پيوست  ، ج و فرم اطلاعات شركتبپاكت الف، 

بهه  قرارگرفته و  )كه توسط مؤسسه تهيه و طرالي گرديده( ( ددر پاكت ) يرخانه مهر و پهمپ شده و در لضور نماينده دب

 مؤسسه ممهور و رسيد مي شود.دبيرخانه  مهر

   6بايست هر يك از شركاء فرم پيوسهت  باشند، مي درصورتي كه چند شخص حقيقي متقاضي شركت در مناقصه به صورت مشاركت 

در  نگشت نموده و ذيل هر فرم نيز توسط كل شركاء، امضاء و اثر انگشت و در پاكت د قرار گيهرد. را به صورت مجزا ت ميل، امضاء و اثر ا

 گردد. اندو محسوج مي ثبت و ارائه نموده 6غير اينصورت متفاضي شركت در مناقصهو صرساً سرد يا اسرادي كه اي عات خود را در كيوست 

صهبح در دفتهر مهديرعامل انجهام خواههد شهد و        9:00سهاعت   17/12/99 روز ي شهنبه مهورخ  بازگشايي پاكات مرحله اول مناقصه  (  6

. بازگشايي پاكات مرحله دوم پس از ارزيابي فني شركت كنندگان )كه حداكثر ظرف مدت ي ماه مي باشد( متهاقبها  انجهام خواههد شهد    

ورت وجود نقص در هر پاكت، پاكت بههدي  گردد و در ص لازم به ذكر است كه بازگشايي پاكات به ترتيب پاكات د، الف، ب و   انجام مي

 مفتوح نخواهد شد.   

نسهبت بهه اسهترداد     مؤسسهه كنندگان، بازگشايي پاكات مرحله دوم، تهيين برنده و تنظهيم صورتجلسهه،    پس از ارزيابي فني شركت(  7

شود و سهپرده نفهر اول    سوم اقدام مينفرات چهارم به بهد اقدام و پس از عقد قرارداد با نفر برنده نسبت به استرداد سپرده نفرات دوم و 

ك  از اع م نتيجيه و تهييين برنيده مناقصيه چنانچيه      حسن اجراي قرارداد مسترد خواهد شد.  تضاميننيز پس از انهقاد قرارداد و ارائه 

زد و يا اع م انصراف برنده مناقصهو به هر د يلي ظرف مدت مقرر از انجام تههدات مندر  در شرايط مناقصه و امضاء قرارداد استنماف ور

شود. لازم به ذكير   ضبط و در صورت تصويب كميسيون مهام تو مهامله با برنده دوم مناقصه انجام مي مؤسسهنمايدو سسرده وي به نفع 

سرده است انجام هر نوع مهامله با برنده دوم درصورتي ميسر است كه تفاوت بهاي كي نهادي برنده دوم با برنيده اول زييادتر از مبليغ سي    

 شركت در مناقصه نباشد و همين ترتيب در رابيه با نفر سوم اعمال خواهد شد.  

داد بيا  و نسبت به انتخاج برنده و انهقاد قيرار مناقصهماه از زمان بازگ ائي كاكات  2حداكثر ظرف مدت  مؤسسهدر هر صورت : 6تبصره 

 نمايد. نفر برنده اقدام مي

 مؤسسهه بايست درخواست خود را به صورت م توب به دبيرخانه  را داشته باشند مي ناقصهمكنندگان قصد انصراف از  چنانچه شركت (  8

 به شرح ذيل اقدام خواهد نمود.  مؤسسه، مناقصهتحويل نمايند. لازم به ذكر است درصورت انصراف متقاضي از 

 به متقاضي مسترد خواهد شد. مناقصهسپرده شركت در  ،قبل از اتمام مهلت تحويل اسناد (1

درصد از سپرده بهه نفهع    10، مهادل مؤسسهتهيين برنده در صورت پذيرش انصراف توسط قبل از از مهلت تحويل اسناد تا پس  (2

 ضبط خواهد شد. مؤسسه
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 ضبط خواهد شد. مؤسسهدرصد از سپرده به نفع  30پس از تهيين برنده در صورت پذيرش انصراف نفرات دوم و سوم   (3

 كسهر هزينهه   الذكر  جرائم فو گردد، عدوه بر  مناقصهباعث ابطال  2و  1نصراف متقاضي در مرحله لازم به ذكر است در صورتي كه ا

 گردد. سپرده نيز به نفع مؤسسه ضبط ميدرصد  10، مهادل آگهي مناقصه

 :  پرداختنحوة  (  9

باشيد كيه    رييال( ميي  )......................................................... يال رمهادل ......................................  مبلغ قرارداد با احتساج ما يات بر ارزش اسزوده

هاي يرف قرارداد يبا جدول ذيل و ك  از تائيد ناظر قرارداد و كسر كسورات قانوني به يرف قرارداد كرداخت  صورت وضهيت براساس

 شد.    خواهد

. نماييد  قانون تيأمين اجتمياعي( كسير ميي     38)موضوع ماده بابت سسرده بيمه  %5 يرف قراردادها به  كرداختمؤسسه از هر : 7 تبصره

در كايان قرارداد و ك  از ارائه مفاصاحساج از شهبه سازمان تأمين اجتمياعي و   يرف قراردادسسرده بيمه ممسوره و آخرين صورتحساج 

 باشد.  رائه مفاصاحساج بيمه از شهبه مربويه ميبديهي است آخرين كرداخت منوط به ا با تأييد ناظر قرارداد مسترد خواهد شد.

مبني بر برنده شهدن  كتبي يا تلفني و يا پست سفارشي مؤسسه از تاريخ ابدغ  ده روزبايست حداكثر ظرف مدت  مي مناقصهبرنده  (  11

قصه در وجيه مؤسسيه و   شرايط عمومي منا 3-4سقره ضمانتنامه بانمي به شرح اي عات ذيل بند يك ، كارو قبل از شروع به  مناقصهدر 

 تحوييل بابت تضمين حسين اجيراي قيرارداد را    % از كل مبلغ قرارداد 10 سا ه و قابل تمديد و به ميزان به نام يرف قرارداد با اعتبار يك

حا خواهد داشت نسبت به ضبط سسرده شركت در مناقصيه   مؤسسهدهد. درصورت عدم مراجهه ظرف مهلت مذكورو  مؤسسهامور ما ي 

لازم به ذكر اسيت  از خود سلب و ساقط نمود.  خود مبادرت نمايد و يرف قرارداد ضمن قبول اين موضوع حا هرگونه اعتراض رابه نفع 

 مسترد خواهد شد. يرف قراردادو تأييد ناظر به و تسويه حساج نهايي بهد از اتمام قراردادتضمين مذكور 

ز سوي برنده مناقصه مبني بر عدم توانايي ارائه ضمانتنامه بان ي يا واريز وجه لازم به ذكر است در صورت ارائه دلائل موجه ا: 8 تبصره

بايسهت در پاكهت قيمهت )پاكهت  ( قهرار       نقد جهت تضمين حسن اجراي قرارداد، تضمين مذكور بنا به درخواست م توب وي كه مهي 

ه نمودن آن، بهدوه يك فقره چهك و يها سهفته    % از هر پرداخت و سپرد10بگيرد، در صورت تأييد كميسيون مهامدت مؤسسه، به كسر 

 % مبلغ قرارداد قابل جايگزيني و تبديل مي باشد.10مهادل 

 انتشار آگهي مناقصه، ساير كسورات و عوارض قانوني مرتبط به موضوع مناقصه به عهده برنده مناقصه مي باشد. هزينه  (  11

 باشد. مناقصه ممنوع ميآنها شامل درجه اول و دوم در  بستگانو  مؤسسهشركت كاركنان  (  12

 هيچ يك از اسناد و مدارك ارسالي بابت شركت در مناقصه به متقاضي مسترد نخواهد شد. (  13

و جهزء لاينفهك    مناقصهه و عمومي اختصاصي  ، شرايط(5در فرمت قرارداد )پيوست شماره كليه مفاد، تههدات و شرايط در  شده  (  14

 كليه شرايط را قبول نمودند.آن،  متقاضيان با امضاء ذيل كليه صفحاتبوده و آن 

دات اپيشهنه هريهك از  رد يها قبهول   با رعايت مفاد آئين نامه مهامدت خود و با در نظر گرفتن صرفه و صدح و كيفيت، در  مؤسسه (  15

 باشد. مختار مي

و  82032100 هياي  شماره تلفنموضوع و شرايط مناقصه را با واحد سني و مهندسي با خصوص توانند سوالات خود در مي متقاضيان(  16

 در ميان بگذارند.   82032022

 

كلية شرايط شدركت   .......................................................................... با سمت ........................................................................ /اينجانواناينجانب

شرايط، نسوت به امضاء ذيل آن اقدام نمدوده ام. ضدمناب بدر     كليه طالعه نموده و با قوول را مهاي آن  و پيوست مناقصهدر 

)بدراي اشدخاص حقدوقي توسدط      مي باشدد. ضميمه  (4شماره  پيوست)پيشنهاد قيمت مهر و امضاء شده توسط اينجانب 

خاص شدركت كنندده تيميدل    صاحوان امضاء مجاز و يا نماينده قانوني ايشان و براي اشخاص حقيقي توسط شخص و يا اش

 شود(
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 «مؤسسه خدمات بهداشتي درماني ميلاد سلامت تهران»

 حقوقي( هاي و فضاها )اشخاص اي نقاشي بخش فرم پيشنهاد قيمت مناقصه دو مرحله -4پيوست 
 

شده به ثبت شركت ........................................، ............................ ......................با عنوان  ................................................................ /اينجانباناينجانب

موجب آخرين آگهي مندر  به شماره اقتصادي .............................................، شناسه ملي ..............................................، به ......... ..........شماره ...

 ......................................... به نشاني................................ تلفن همراه .............................. در روزنامه رسمي شماره ........................... تلفن ثابت ......

 .........................................................كد پستي ..........................................................................................................................................................................

با قيمت پيشنهادي )به رقم( ود را ادگي خآم مناقصه،شركت در شرايط امي با اطدع كامل از تمعمل آورده ام، ه با بازديدي كه از محل ب

اب ماليهات  ........................................................ ريال بها احتسه  ....................................................... ريال و )به حروف( ....................................................

ورت برنهده شهدن   و در صه اعدم مهي دارم   3 الي 1 شماره هاي بر ارزش افزوده و همچنين ارائه پيشنهاد قيمت به شرح جزئيات پيوست

فو  الذكر يا اعدم از تاريخ ابدغ مؤسسه به وسيله پست سفارشي يا ابدغ كتبي به آدرس يك هفته  گردم حداكثر ظرف مدت متههد مي

نسبت به امضاء قهرارداد  مؤسسه ضور در امور قراردادهاي به تحويل تضمين حسن اجراي قرارداد به امور مالي مؤسسه و حنسبت تلفني، 

مؤسسهه حهق خواههد داشهت     ارائه تضمين حسن اجراي قرارداد و يا عدم امضاء قرارداد ظرف مهلت مذكور، نمايم. در صورت عدم اقدام 

بهه نفهع خهود     مناقصهه ضبط سپرده شهركت در  نسبت به انصراف از مناقصه تلقي و ا به عنوان الذكر ر عدم اجراي هريك از تههدات فو 

 نمودم.حق هرگونه اعتراضي را از خود سلب و ساقط ضمن قبول اين موضوع، طرف قرارداد و  مبادرت نمايد

 

 «مؤسسه خدمات بهداشتي درماني ميلاد سلامت تهران»

 قي(يحق )اشخاص هاي و فضاها اي نقاشي بخش مرحله فرم پيشنهاد قيمت مناقصه دو -4پيوست 
 

متولد ..................................... ........................  شناسنامه به شماره............................ ......................فرزند  ....................................................... اينجانب

......................... ................تلفن همراه ..... ،.......................دره از ........................... به شماره ملي .............................................، تلفن ثابت .............صا

 ................................................................................................................................................................................................................................... به نشاني

 ........................................................................كد پستي ...........................................................................................................................................................

با قيمت پيشنهادي )به رقم( را  ودادگي خآم مناقصه،شركت در امي شرايط با اطدع كامل از تمعمل آورده ام، ه با بازديدي كه از محل ب

........................................................ ريال بها احتسهاب ماليهات    ....................................................... ريال و )به حروف( ....................................................

ورت برنهده شهدن   در صه و اعدم مهي دارم   3 الي 1 شماره هاي ن ارائه پيشنهاد قيمت به شرح جزئيات پيوستبر ارزش افزوده و همچني

فو  الذكر يا اعدم از تاريخ ابدغ مؤسسه به وسيله پست سفارشي يا ابدغ كتبي به آدرس يك هفته  گردم حداكثر ظرف مدت متههد مي

نسبت به امضاء قهرارداد  مؤسسه ضور در امور قراردادهاي به امور مالي مؤسسه و ح تلفني، نسبت به تحويل تضمين حسن اجراي قرارداد

نمايم. در صورت عدم ارائه تضمين حسن اجراي قرارداد و يا عدم امضاء قرارداد ظرف مهلت مذكور، مؤسسهه حهق خواههد داشهت     اقدام 

بهه نفهع خهود     مناقصهه ضبط سپرده شهركت در  و نسبت به  الذكر را به عنوان انصراف از مناقصه تلقي عدم اجراي هريك از تههدات فو 

 نمودم.حق هرگونه اعتراضي را از خود سلب و ساقط طرف قرارداد ضمن قبول اين موضوع، و  مبادرت نمايد

 و اثر انگشتامضاء محل 

 محل مهر و امضاء
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 نقاشيقرارداد  - 5يوست شماره پ

جلسه  ............. مورخ ............. د به مصوبه شمارهجلسه هيأت مديرهو مستن ............. مورخ ............. اين قرارداد به موجب مصوبه شماره

اداره  12734ثبت شده به شماره  مؤسسه خدمات بهداشتي درماني ميلاد سلامت تهران،كميسيون مهام ت بيمارستانو بين 

 و نمايندگي به مديريت ،10100490089و شناسه ملي  411144436735ها و مؤسسات غيرتجاري، به شماره اقتصادي  ثبت شركت

به نشاني: تهران، بزرگراه شهيد همت، بيمارستان تخصصي و فو  تخصصي ميدد كه از ، رضا كاشفو  فرهاد حمزه زادهآقايان دكتر 

)برنده مناقصه نقاشي ، برنده مناقصه ...................................و شود از يك طرف  ناميده مي «مؤسسه»اين پس در اين قرارداد 

 :  تلفن ........و........................ : و كدكستي....................................................................................ن اني:  به ، ها و فضاهاي بيمارستان( بخش

 گردد. ه مي شود از يرف ديگر با شرايط ذيل منهقد ميناميد «طرم قرارداد» در اين قرارداد ه از اين ك ..................................و ك

 ( موضوع قرارداد :1ماده 

كه جزء لاينفك  3الي  1مترمربع طبق مشخصات فني پيوست  60.000ها و فضاهاي عمومي بيمارستان به متراژ تقريبي  نقاشي بخش

 باشد.  قرارداد فيمابين مي

 يا كاهش خواهد بود. % قابل افزايش 25متراژ مذكور به ميزان  تبصره :

 ( مدت قرارداد :2ماده 

 سال شمسي مي باشد. مدت قرارداد از تاريخ تبادل قرارداد به مدت يك

 ( مبلغ قرارداد و نحوه پرداخت :3ماده 

رييال(  ............................................. )............رييال  مهيادل ......................................   مبلغ قيرارداد بيا احتسياج ما ييات بير ارزش اسيزوده        -1-3

هاي يرف قرارداد يبا جدول ذيل و ك  از تائيد ناظر قرارداد و كسير كسيورات قيانوني بيه ييرف       صورت وضهيت باشد كه براساس مي

 شد.    قرارداد كرداخت خواهد

 نقاشي قراردادجدول متراژ رنگ آميزي 

 متراژ واحد نام بخش رديف
 يشنهادي )ريال(قيمت پ

 جمع واحد

1 
هاي چوبي )نوساز( طبق  نقاشي رنگ روغني ديوار، سقف درايوال و گچي، درب

 مراحل اشاره شده با مصالح
   3000 متر مربع

   3500 متر مربع نقاشي رنگ پلاستيك سقف گچي )نوساز( طبق مراحل اشاره شده با مصالح 2

3 
هاي چوبي )كاركرده(  يوال و گچي و دربنقاشي رنگ روغني ديوار و سقف درا

 طبق مراحل اشاره شده با مصالح
   35.000 متر مربع

4 
 نقاشي رنگ پلاستيك سقف گچي و درايوال )كاركرده( 

 طبق مراحل اشاره شده با مصالح
   10.000 متر مربع

5 
نقاشي رنگ روي كنيتكس اجرا شده سقف )پلاستيك( )كاركرده( طبق مراحل 

 با مصالح اشاره شده
   1.500 متر مربع

   7.000 متر طول ها و قرنيزها با رنگ روغني طبق مراحل اشاره شده با مصالح نقاشي چهارچوب 6
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گردد. سسرده ممسيوره   كسر ميقانون تأمين اجتماعي(  38)موضوع ماده % به عنوان سسرده بيمه 5از هر كرداخت به يرف قرارداد  -2-3

بيديهي  ك  از ارائه مفاصاحساج از سازمان تأمين اجتماعي و تائيد ناظر به يرف قرارداد مسيترد خواهيد شيد.     در كايان مدت قرارداد و

 باشد.  است آخرين كرداخت به يرف قرارداد منوط به ارائه مفاصاحساج بيمه از شهبه مربويه مي

 ( تعهدات طرف قرارداد :4ماده 

 انات و تجهيزات كاسي جهت انجام موضوع قرارداد برخوردار باشد. يرف قرارداد مي بايست از ص حيتو تواناييو امم -1-4

اجراي موضوع قيرارداد را  با هماهنگي ناظر قرارداد يرف قرارداد متههد گرديد ظرف مدت يك هفته ك  از تاريخ تبادل قرارداد  -2-4

م مول كرداخيت وجيه ا تيزام     و يرف قراردادادروز از تاريخ شروع قرارد 7ا ي  1آغاز نمايد. تأخير در ارائه خدمات موضوع قرارداد براي 

توانيد بيدون نيياز بيه ر ي      مؤسسيه ميي  روز  7و بييش از  گرديده ريال  5.000.000ناشي از تأخير در انجام تههد به ازاي هر روز مهادل 

قرارداد ضيمن قبيول    يرفقرارداد اقدام نمايد و  يمجانبهنسبت به ضبط تضمين حسن اجراي قرارداد به نفع خود و سسخ مراجع قضائي 

 اين موضوع حا هرگونه ادعايي را از خود سلب و ساقط نمود. 

نمايد )ايام تهييل و به صيورت شيبانه روزي( نسيبت بيه ارائيه       يرف قرارداد متههد گرديد در تمام اوقاتي كه مؤسسه تهيين مي -3-4

 خدمات موضوع قرارداد اقدام نمايد.

ر محل موضوع قرارداد نسبت به تهيين و مهرسي كتبي مسئول تميام وقيت و   يرف قرارداد موظ  است در صورت عدم حضور د -4-4

 الاختيار كه داراي ص حيت باشدو اقدام نمايد. تام

يرف قرارداد متههد گرديد با توجه به اينمه محل اجراي موضوع قرارداد درماني است تدابير و مديريت لازم را جهت جليوگيري   -5-4

 د.از اخ ل در امر درماني داشته باش

باشد. همچنيين ورود ميواد و    مي 2شماره كيوست هاي اشاره شده در  ا با ماركيرف قرارداد ملزم به تأمين مصا ح مصرسي مياب -6-4

 و ك  از تأييد ناظر قرارداد و حراست مؤسسه صورت كذيرد. 15ا ي  7:30بايست از ساعت  مصا ح مي

 باشد. مي 1 شماره ختل  يبا كيوستيرف قرارداد ملزم به رعايت مراحل اجراي رنگ آميزي سيوح م -7-4

باشيد و   مسئو يت تدارك كليه اقدامات ايمني جهت حفاظت كارگران با توجه به انجام كار در ارتفاع به عهده يرف قيرارداد ميي   -8-4

ود. در يرف قرارداد موظ  به تأمين و ملزم نمودن كارگران خود به استفاده از  وازم ايمني از قبيل كي ه و كفيش و كمربنيد خواهيد بي     

گونيه   صورت بروز حوادث ناشي از عدم رعايت مسائل ايمنيو كليه مسئو يت ناشي از آن به عهده ييرف قيرارداد بيوده و مؤسسيه هيي      

 مسئو يتي بر عهده نخواهد داشت.

ييه  گونه مسئو يتي نداشيته و در كل  مؤسسه در مقابل اشخاص ثا ثو خسارات و حوادث ناشي از عمل كاركنان يرف قرارداد هي  -9-4

 موارد يرف قرارداد مسئول و كاسخگو خواهد بود.

كليه هزينه هاي موضوع قرارداد اعو از كسورات قانوني متهلقه شامل بيمه تأمين اجتمياعيو ما ييات و كلييه عيوارضو حقيوق و       -10-4

زم بهداشيتيو حميل   مزاياو اياج و ذهاجو غذاو كاركينگ و شست وي  باس كاركنان يرف قراردادو همچنين  وازم مصرسيو نظاسيت و  يوا  

 هاي مرتبط اجراي موضوع قرارداد به عهده يرف قرارداد مي باشد. هاي مربويه و ساير هزينه زبا ه
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باشد. كرداخت كليه حقيوق   يرف قرارداد ملزم به اجراي كامل مفاد قانون كار و تأمين اجتماعي نسبت به كليه كاركنان خود مي -11-4

قانون كار و تأمين اجتماعي به كارگران تهلا مي گيرد و هزينه اياج و ذهاج كاركنان و غذا و مزاياي مستمر و غير مستمر كه بر اساس 

بايست ضيمن رعاييت مياده      به عهده يرف قرارداد خواهد بود و مؤسسه هيچگونه مسئو يتي در اين خصوص نداشته و يرف قرارداد مي

اي از  يست حقيوق   بايست ماهيانه نسخه را به يور كامل واريز و ميقانون تأمين اجتماعي كليه حقوق و مزاياي كاركنان خود  38و  28

و بيمه كرداخت شده كاركنان خود را به همراه كسي سيش كرداختي به امور اداري ارائه نمايد و در كايان قرارداد مفاصاحسياج ما يياتي و   

 بيمه را تسليو مؤسسه نمايد.  

ت اس مي و نظو و انظباط در محل موضوع قرارداد مي باشند. در صورت عيدم  يرف قرارداد و كاركنان وي ملزم به رعايت شئونا -12-4

بايست نسيبت بيه جيايگزيني     احراز ص حيت هر يك از نيروهاي به كار گرسته شده يرف قرارداد از سوي ناظر قراردادو يرف قرارداد مي

 نيروي جديد ص حيت دار اقدام نمايد.

ايت كليه مقرراتو ضوابط و دستورا همل هاي مؤسسه و توصيه هياي شيفاهي و كتبيي    يرف قرارداد و كاركنان وي متههد به رع -13-4

كارگيري اسراد م مول خدمت نظام وظيفه و نيز كاركنان مؤسسه براي انجيام موضيوع    ناظر قرارداد در موارد مرتبط مي باشند. ضمناً به

 ي از آن به عهده يرف قرارداد خواهد بود.باشد. درصورت عدم رعايت اين بند مسئو يت عواقب ناش قرارداد ممنوع مي

استهمال دخانيات و مصرف هرگونه محصولات دخانياتي توسط يرف قيرارداد و كاركنيان وي در محيل موضيوع قيرارداد ممنيوع       -14-4

 باشد. مي

ه خيود  گردد چنانچه در مدت اجراي قرارداد خسارتي به  وازم و تجهيزات مؤسسه وارد گيردد بيا هزيني    يرف قرارداد متههد مي  -15-4

روز اقدام نمايد. درغير اينصورت مؤسسه ر ساً اقدام و هزينه  15يبا نظر ناظر نسبت به ترميو و رسع خسارت وارده حداكثر ظرف مدت 

 % بالاسري از محل تضمين حسن اجراي قرارداد و ساير ميا بات يرف قرارداد كسر و اخذ خواهد نمود.30آن را به اضاسه 

ه از اجراي قراردادو يرف قرارداد به هرد يلي از ادامه كار منصرف گرددو تضمين حسن اجراي قرارداد كه در هر مرحل در صورتي  -16-4

 گردد. به نفع مؤسسه ضبط مي

 يرف قرارداد حا انتقال موضوع قرارداد را جزاً و يا ك ً اعو از وكا تو نمايندگي و ... به ديگري ندارد. -17-4

 سيمابين مي باشد. شرايط شركت در مناقصه جزء لاينفك قرارداد -18-4

 ( نظارت بر حسن اجراي قرارداد :5ماده 

هاي  نظارت بر حسن اجراي اين قرارداد برعهده رئي  واحد سني و مهندسي مؤسسه و يرف قرارداد موظ  به رعايت دستورا همل

 صادره از سوي مؤسسه مي باشد.

 ( تضمين حسن اجراي قرارداد :6ماده 

................................ ريهههال نامهههه بهههان ي  يهههك فقهههره ضهههمانتطهههرف قهههرارداد داد، بهههه منظهههور تضهههمين حسهههن اجهههراي قهههرار 

تمام يا قسهمتي از آن قابهل وصهول باشهد، بها اعتبهار       مؤسسه، اي كه به محض درخواست  )........................................................ ريال( به گونه

ضمانتنامه مذكور پس از پايهان مهدت قهرارداد، تأييهد عمل هرد      دهد.  ر اختيار امور مالي مؤسسه قرار ميتهيه و دساله و قابل تمديد   يك

 قرارداد )تههدات قراردادي( توسط ناظر به طرف قرارداد مسترد خواهد شد.
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 ( حوادث غير مترقبه )فورس ماژور( :7ماده 

دات خود مهذور باشد، بايد با ارسال اطدعيه كتبي طرف ديگهر را مطلهع   هر يك از طرفين بواسطه بروز شرايط قهريه خار  از انجام تهه

 سازد. بديهي است با رفع شرايط قهريه، طرفين در چارچوب قرارداد ملزم به انجام تههدات خود مي باشند.

 ( فسخ قرارداد :8ماده 

وه بر مجاز بودن به اعميال وجيه ا تيزام منيدر  در     ع تواند  مي مؤسسهقراردادو شرايط مناقصه يا در صورت عدم رعايت هر يك از مفاد 

قراردادو بدواً با ارسال اخيار كتبي و دادن مهلت لازمو از سروشنده درخواست رسع نيواق  و ييا اجيراي كاميل مفياد قيرارداد را بنماييد.        

تضيمين  بيه ضيبط و وصيول     تواند بدون يرح دعوي و اخذ ر ي از مراجع قضائيو نسيبت  درصورت تمرار تخلفات قرارداديو مؤسسه مي

و به نسبت كار انجام شدهو صورت وضيهيت تهييه و بيا سروشينده     نمايد اقدام جانبه قرارداد  به نفع خود و سسخ يك حسن اجراي قرارداد

 وايين موضيوع   نسبت بيه آگاهي  علو نمايد. بديهي است سروشنده بانموده و اجراي موضوع قرارداد را به غير واگذار تسويه حساج قيهي 

ضمناً سروشنده با امضاء ذيل اين قرارداد كاسه خيارات از جمليه خييار    را در اين خصوص از خود سلب و ساقط نمود. دعاييحا هرگونه ا

 غبن و و ساحش و اسحش را از خود سلب و ساقط نموده است. 

 ( حل اختلاف :9ماده 

كه مستق ً بدون حيل اخيت ف از سيوي     8قرارداد به استثناء ماده در صورت بروز هر گونه اخت ف در تفسير و يا اجراي هر يك از مفاد 

و در صيورت عيدم   قيرار خواهيد گرسيت    حل و سصل مورد رسيدگي و مؤسسه قابل اجرا مي باشدو موضوع بدواً توسط نمايندگان يرسين 

 حصول نتيجه ر ي مراجع قضايي ذي ص ح لازم الاجرا خواهد بود.

 : قانونياقامتگاه ( 10 ماده

و اظهارنامهه هها بهه     محسوب و كليه م اتبات، اخطاريهه هها   طرف قراردادشاني مندر  در صدر صفحه اول اين قرارداد، اقامتگاه قانوني ن

متههد است ظرف طرف قرارداد گردد. چنانچه اين محل تغيير كند،  ارسال مي طرف قراردادوسيله پست سفارشي به نشاني مذكور براي 

به اقامتگاه مذكور در  مؤسسهاطدع دهد، در غير اين صورت هر گونه م اتباتي از طرف  مؤسسهد خود را به ساعت نشاني جدي 24مدت 

ضمن قبول اين موضوع هرگونه ادعها و اعتراضهي را    طرف قراردادگردد و  اين قرارداد ارسال و يا پست شود، ابدغ شده و قانوني تلقي مي

 ت.در اين خصوص از خود سلب و ساقط نموده اس

 ( نسخ قرارداد :11ماده 

و سه نسخه كه هر سه نسخه آن حمو واحد را داراست در بيمارستان مي د تنظيو و يرسين با  و يك تبصرهماده يازدهاين قرارداد در 

 ه امضاء آن در محل مذكور نمودند.علو و آگاهي كامل از مفاد آن مبادرت ب

 

 

 )...............( طرف قرارداد نهداشتي درماني ميلاد سلامت تهرامؤسسه خدمات ب


