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 «مؤسسه خدمات بهداشتي درماني ميلاد سلامت تهران»

 (نوبت دوم) شرايط شركت در مناقصه عمومي خريد دستمال كاغذي
 

 متقاضي محترم

شود، در نظرر   ناميده مي "مؤسسه"بعد  منكه ( بيمارستان ميلاد)مؤسسه خدمات بهداشتي درماني ميلاد سلامت تهران 

 .نمايداقدام  (جعبه اي، رولي بزرگ و رولي كوچك)يد و تأمين دستمال كاغذي عمومي نسبت به خراز طريق مناقصه دارد 

به شرح ذيل توجه و سرس  نسربت بره     مناقصه، به شرايط شركت در پيشنهاد قيمت قبل از تكميل فرممقتضي است لذا 

 .آن اقدام فرماييدو امضاء تكميل 

 :موضوع مناقصه ( الف

ات با مشخص  عدد  070777هريك به تعداد ( جعبه اي، رولي بزرگ و رولي كوچك)ال كاغذي دستم است از خريدموضوع مناقصه عبارت 

 درج شده به شرح ذيل

 . قابل افزايش يا كاهش خواهد بود% 52تعداد اقلام مذكور حسب نظر مؤسسه تا  :1تبصره 

 :تعاريف و اصطلاحات 

 .ل گيري بسته مي باشد، كه از الياف سلولزي ساخته شده استدو يا چند لايه دستمال كاغذي كرپ دار، با شك: دستمال كاغذي  -1

 .ظرفي كه تعداد معيني ورق دستمال كاغذي را بتوان در آن بسته بندي كرد: بسته  -2

 .عبارت از حداقل دو لايه دستمال كاغذي است : ورق -3

تماس و در نتيجه بالا بردن سرعت ج ذ  آ    عبارتست از چين خوردگي سطح كاغذ كه هنگام توليد به منظور افزايش سطح : كرپ -4

 .در اين نوع كاغذ مي شود

 .جرم واحد سطح كاغذ كه طبق روش آزمون استاندارد تعيين شده و بر حسب گرم بر متر مربع بيان مي شود : جرم پايه -5

ب ه و ورت درو دي از مي زان م ورد      خمير كاغذ تهيه شده از كاغذ باطله قبل از مصرف و بعد از مصرف اس ت ك ه    : الياف بازيافتي -6

 .تواند بيان گردد استفاده در هر محصول مي

 .و ذرات معدني است كه در فرآيند توليد و بسته بندي ممكن است ايجاد شود( الياف ريز)پرز شامل نرمه  : پرز -7

باشد كه باعث بيرون آمدن دستمال  دستمال كاغذي بايد داراي پرفراژ يعني برش هاي سوزني در بين دستمال هاي كاغذي : پرفراژ -8

 (.و يا تك تك، جدا شده از يكديگر و تا خورده)از بسته براحتي و بصورت تك تك باشد 

هر گونه ذرات غير ليفي يا قابل رويت بر روي ورق دستمال كاغذي است كه رنگي بوده و يا داراي وض وح مشخص ي    : (DIRT)لكه  -9

 .متمايز از بقيه ورق دستمال باشد

 .تراشه ها يا دسته هاي الياف كه در مراحل توليد كاغذ بصوت ناپخته باقي مي ماند و قابل مشاهده است : تراشه -11
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 :شرايط عمومي مناقصه ( ب

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

نييد اط يريييا مراجهييه بييه سييايت بيمارسييتان مييي د بييه ن يياني توان 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 كاكيال ا ي و ج و   را كلمي

 .به دبيرخانه مؤسسه تحويل نمايند( ريال 109990999مهادل )اوراق  به همراه سيش واريز خريد 90/11/00 نموده و تا تاريخ

 100990999مهيادل  )توانند با در دست داشتن قبض واريز مبلغ خرييد اوراق   متقاضيان جهت درياست اسناد و شرايط مناقصه مي -1-1

مؤسسه واقع در يبقه همم  مراجهيه و اوراق را  به دبيرخانه ( 11صبح ا ي  0روطهاي شنبه تا چهارشنبه اط ساعت )در ايام اداري ( ريال

 .درياست نمايند

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

و يا با مراجهه به صندوق مؤسسه نسبت ريال را به حساج بانمي مؤسسه واريز نموده  109990999طمان تحويل كاكال به دبيرخانه مبلغ 

نماينيدو   متقاضياني كه نسبت به تهيه اوراق به صورل حضوري و اط يريا دبيرخانه مؤسسه اقدام ميي . به واريز مبلغ مذكور اقدام نمايند

ل بهداشيتي  بيه نيام مؤسسيه خيدما     50705791به حساج شماره ( يك ميليون و كانصد هزار ريال)ريال  100990999بايست مبلغ  مي

و ييا وارييز وجيه اط يرييا      1191نزد بانك رساه كارگران شهبه بيمارسيتان ميي د كيد    ( بيمارستان مي د)درماني مي د س مت تهران 

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

  باشد در زمان تحويل پاكات به دبيرخانه مؤسسه الزامي مي( اينترنتي و حضوري)ش در هر دو رو( واريز وجه)ارائه قبض مربوطه . 

را بابت سپرده شركت در مناقص ه ب ه يك ي از ط رق     ( چهارود ميليون ريال)ريال  07707770777 باشند مبلغ متقاضيان موظف مي (  2

 .ذيل تهيه و در پاكت الف قرار دهند

ب ه ن ام مؤسس ه خ دمات      1175نزد بانك رف اه ش عبه بيمارس تان م يلاد ك د       04020057واريز نقدي به حسا  جاري شماره  -1-5

 و يا( بيمارستان ميلاد)بهداشتي درماني ميلاد سلامت تهران 

ب ه ن ام مؤسس ه     1175نزد بانك رفاه ش عبه بيمارس تان م يلاد ك د      04020057چك بين بانكي در وجه حسا  جاري شماره   -5-5

 و يا( بيمارستان ميلاد)د سلامت تهران خدمات بهداشتي درماني ميلا

ارائه ضمانتنامه از بانك ها و مراجع وادر كننده مجاز و تأييد شده قانوني و بانك مركزي جمهوري اسلامي ايران در وجه مؤسسه  -3-5

 به نام متقاضي و با اعتبار سه ماهه( بيمارستان ميلاد)خدمات بهداشتي درماني ميلاد سلامت تهران 

بايست دقت نمايند كه اطلاعات مؤسسه به شرح ذيل به وورت وحيح و كام ل در ض مانتنامه ب انكي درج و ارائ ه      تقاضيان ميم -0-5

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

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

 11725: شماره ثبت  (1

 511155521720: كد اقتصادي  (2

 19199509990: شناسه ملي  (5

  19/91/1299: تاريخ ثبت  (0

 تهران : محل ثبت  (1

 1550115021: كد كستي  (7

 91920و  91921: تلفن ثابت  (9

 ir 999129199999999950705791: شماره شباي ذينفع  (0

 بيمارستان مي د  1191نزد بانك رساه شهبه كد  50705791جاري شماره : بانمي مؤسسه  حساج (19

 

http://www.miladhospital.com/
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متقاض ي  و فرم اطلاعات ( 3پيوست)، فرمت قرارداد (5و  1پيوست)تمامي وفحات شرايط شركت در مناقصه، فرم پيشنهاد قيمت  (  3

در و ورت داش تن ش ريك،    )شخص متقاضي توسط خود  اشخاص حقيقيبايست درخصوص  مي( 0پيوست )كننده در مناقصه  شركت

براس اس آخ رين   )توسط واحبان امض اء مج از ش ركت     اشخاص حقوقيو درخصوص ( نمايند تمام شركاء با امضاء و اثر انگشت تأييد 

 .امضاء و مهر شود( تغييرات روزنامه رسمي شركت

 12:77ص شده قرار داده و ح داكثر تا ساعت متقاضيان م وظف هستند مدارك و مستندات لازم را به ترتيب زير در پاكات مشخ (  4

 . را دريافت نمايند واقع در طبقه همكف مؤسسه تحويل و رسيد آن  به دبيرخانه مؤسسه 74/15/44 مورخ شنبه  روز

 :شامل ( الف)پاكت 

 مناقصهشرايط عمومي  1يبا بند  مناقصهاصل تضمين مربوط به سسرده شركت در 

 : شامل ( ب ) پاكت 

 (حقوقيصاحبان امضاء اشخاص  /اشخاص حقيقي)ي ناسنامه و كارل ملكسي شستو (1

 مجوط سها يت در حوطه موضوع مناقصه/جواط كسبسي ستوك (2

نامه ثبت شركتو اساسنامهو آگهي تأسي  و روطنامه رسمي شامل آخرين تغيييرال و مهرسيي صياحبان امضياء مجياط      ستوكسي اظهار (3

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

 (بايست مستندال مربويه ضميمه گردد باشدو مي مي

 (5 كيوست)كننده  كننده در مناقصه در برگ اختصاصي شركت شركتمتقاضي مهرسي شماره حساج بانمي به نام  (4

  بيه عنيوان امتيياط    و (مناقصهشركت كننده در متقاضي به نام ) ركت هاي مهتبر و م ابهگواهي حسن انجام كار اط مؤسسال و شارائه

 . در تهيين برنده مناقصه در نظر گرسته خواهد شد

 تواند كلي ه مس تندات    لازم به ذكر است مؤسسه مي. قرار گيرد(  )بايست به وورت كلاسه شده و منظم در پاكت  اسناد مذكور مي

قاضيان را استعلام نموده و دروورت احراز خلاف واقع بودن آن در هر مرحله نسبت به حذف متقاض ي ش ركت در   ارائه شده از سوي مت

 .مناقصه اقدام نمايد

 : شامل ( ج ) پاكت 

 و كليه پيوست هاي آن به وورت مهر و امضاء شده و كامل شركت در مناقصهشرايط  (  1

 (5و1پيوست )شده  فرم پيشنهاد قيمت تكميل، امضاء، مهر و اثر انگشت( 5

و تماامي مساتندات و مادارز از     مناقصه، كليه صفحات شرايط (2و1پيوست )و مهر فرم پيشنهاد قيمت  امضاء :2تبصره 

و پيوست هاي آن به منزلاه عادم    مناقصهسوي متقاضي الزامي بوده، لذا امضاء و مهر برخي از صفحات شرايط شركت در 

شرايط امضاء و مهر نشده نبوده فلذا هر گوناه عادم اطالا  و ادعاا از طارف      قبولي متقاضي در خصوص ساير صفحات و 

بدين صورت را به منزله اطلا  و قبولي كليه مفاد و شرايط  مناقصهباشد و مؤسسه ارائه اسناد  متقاضيان مورد پذيرش نمي

دعاي عدم امضاء هار ياا از   از سوي متقاضي دانسته و متقاضي ضمن اقرار به اين موضو  هرگونه عدم اطلا  و ا مناقصه

 . را از خود سلب و ساقط نمود مناقصهصفحات شرايط 
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ش ود و پيش نهاد    ز مهلت اعلام شده ترتيب اثر داده نميمخدوش و ناخوانا و يا ارائه پس ا، بدون سپرده ،مبهم اتبه پيشنهاد :3 تبصره

 .ز خود سلب و ساقط نمودنداين خصوص احق هرگونه اعتراضي را در متقاضيان مذكور باطل مي باشد و 

هرگونه شرط در پيشنهاد قيمت مورد قبول مؤسسه نبوده و دروورت اعمال شرط، مؤسسه ضمن عدم قبول ش رط و حف     : 4تبصره 

داده و با توجه به و رفه و و لاح خ ود اتخ اذ تص ميم       گرفتن شرط قيد شده مبنا قرار ، قيمت پيشنهادي را بدون در نظرمناقصهشرايط 

 . نمود  خواهد

بايست پيشنهاد قيمت خود را علاوه بر درج در فرم پيشنهاد قيمت، در جدول پيشنهاد قيمت نيز به و ورت   متقاضيان مي :5تبصره 

در و ورت ع دم محاس به پرداخ ت     . و ماليات بر ارزش افزوده و با دقت ثب ت نماي د   ،كسور قانونيجزء و كل، با احتسا  كليه عوارض

همچنين در و ورت هرگون ه اش تباه در ثب ت ارق ام،      . يرد و مسئوليت آن بر عهده برنده مناقصه خواهد بودپذ جداگانه اي وورت نمي

 . مؤسسه با در نظر گرفتن ورفه و ولاح خود مبالغ را محاسبه خواهد نمود

كمييت و  اط  باشند درخصوص موضوع مناقصه مطا هه نموده و ضيمن عليو و آگياهي    مي موظفشركت در مناقصه  متقاضيان :6تبصره 

 .را در مبلغ كي نهادي  حاظ و كيش بيني نماينداعو اط ما يالو بيمه و كرايه حمل و نقل كليه موارد كيفيت سفارشال مؤسسه 

 :شامل ( د)پاكت 

كه مي بايست قبلاً توسط متقاضيان تهيه، تكميرل و  ( 4پيوست )كننده در مناقصه  ، ج و فرم اطلاعات شركتبپاكت الف، 

بره  قرارگرفته و  ( كه توسط مؤسسه تهيه و طراحي گرديده)( د) در پاكت شده و در حضور نماينده دبيرخانه  مهر و پلمپ

 .مؤسسه ممهور و رسيد مي شوددبيرخانه  مهر

      بايس ت ه ر ي ك از ش ركاء ف رم       باش ند، م ي   به وورت مش اركت   مناقصهدروورتي كه چند شخص حقيقي متقاضي شركت در

رت مجزا تكميل، امضاء و اثر انگشت نموده و ذيل هر فرم نيز توسط كل شركاء، امضاء و اثر انگشت و در پاكت د ق رار  را به وو 0پيوست

اندو محسوج  ثبت و ارائه نموده 5و صرساً سرد يا اسرادي كه اي عال خود را در كيوست مناقصهدر غير اينصورل متفاضي شركت در  .گيرد

 .گردد مي

لازم به ذكر . انجام خواهد شدمؤسسه وبح در دفتر مديرعامل  4:77ساعت  17/15/44 شنبه مورخ يكروز صه مناقپاكات بازگشايي  (  5

گردد و در وورت وجود نق ص در ه ر پاك ت، پاك ت بع دي مفت وح        است كه بازگشايي پاكات به ترتيب پاكات د، الف،   و ج انجام مي

 . نخواهد شد

نظيم وورتجلسه، مؤسسه نسبت به استرداد سپرده نفرات چهارم به بع د اق دام و پ س از    پس از بازگشايي پاكات و تعيين برنده و ت (  6

شود و سپرده نف ر اول ني ز پ س از انعق اد ق رارداد و ارائ ه        عقد قرارداد با نفر برنده نسبت به استرداد سپرده نفرات دوم و سوم اقدام مي

يجه و تهيين برنده مناقصه چنانچه برنده مناقصهو به هير د يليي ظير     ك  اط اع م نت. تضامين حسن اجراي قرارداد مسترد خواهد شد

مدل مقرر اط انجام تههدال مندر  در شرايط مناقصه و امضاء قرارداد استنما  ورطد و يا اع م انصرا  نمايدو سسرده وي به نفع مؤسسه 

لاطم به ذكر است انجام هر نوع مهامله با برنده . شود يضبط و در صورل تصويب كميسيون مهام لو مهامله با برنده دوم مناقصه انجام م

دوم درصورتي ميسر است كه تفاول بهاي كي نهادي برنده دوم با برنده اول طيادتر اط مبلغ سسرده شيركت در مناقصيه نباشيد و هميين     

 .ترتيب در رابطه با نفر سوم اعمال خواهد شد
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داد بيا  و نسبت به انتخاج برنده و انهقاد قيرار مناقصهاط طمان باطگ ائي كاكال  ماه 1حداكثر ظر  مدل  مؤسسهدر هر صورل : 7تبصره 

 .نمايد نفر برنده اقدام مي

 مؤسس ه بايست درخواست خود را به وورت مكتو  به دبيرخانه  را داشته باشند مي مناقصهكنندگان قصد انصراف از  چنانچه شركت(  7

 . به شرح ذيل اقدام خواهد نمود مؤسسه، مناقصهتقاضي از لازم به ذكر است دروورت انصراف م. تحويل نمايند

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

درود از سپرده ب ه نف ع    17، معادل مؤسسهتعيين برنده در وورت پذيرش انصراف توسط قبل از پس از مهلت تحويل اسناد تا  (2

 .دضبط خواهد ش مؤسسه

 .ضبط خواهد شد مؤسسهدرود از سپرده به نفع  37پس از تعيين برنده در وورت پذيرش انصراف نفرات دوم و سوم   (3

  آگهي مناقصهكسر هزينه الذكر  جرائم فوقگردد، علاوه بر  مناقصهلازم به ذكر است در وورتي كه انصراف متقاضي باعث ابطال ،

 .گردد ضبط ميسپرده نيز به نفع مؤسسه درود  17معادل 

بايست حداكثر ظر  مدل يك هفته اط تاريخ اب غ كتبي يا تلفني مؤسسه يا كست سفارشي مبني بر برنيده شيدن    مناقصه مي برنده (  8

را به شرح اي عال ذييل   از كل مبلغ قرارداد% 11به ميزان در مناقصهو بابت تضمين حسن اجراي قرارداد يك سقره ضمانتنامه بانمي 

درصورل . سا ه و قابل تمديد به امور ما ي مؤسسه ارائه نمايد عمومي مناقصه در وجه مؤسسه و به نام خود با اعتبار يك شرايط 1-5بند 

لاطم بيه  . باشد تا نسبت به ضبط سسرده شركت در مناقصه به نفع خود مبادرل نمايد عدم مراجهه ظر  مهلت مذكورو مؤسسه محا مي

 سروشندهكليه تههدال قرارداديو اتمام مدل قراردادو تسويه حساج نهايي و تأييد ناظر قرارداد به  ذكر است تضمين مذكور بهد اط اجراي

  .مسترد خواهد شد

لازم به ذكر است در وورت ارائه دلائل موجه از سوي برنده مناقصه مبني بر عدم توانايي ارائه ضمانتنامه بانكي يا واريز وجه : 8 تبصره

ق رار  ( پاك ت ج )بايس ت در پاك ت قيم ت     قرارداد، تضمين مذكور بنا به درخواست مكتو  وي كه م ي  نقد جهت تضمين حسن اجراي

از هر پرداخت و سپرده نمودن آن، بعلاوه يك فقره چ ك و ي ا س فته    % 17بگيرد، در وورت تأييد كميسيون معاملات مؤسسه، به كسر 

 . مبلغ قرارداد قابل جايگزيني و تبديل مي باشد% 17معادل 

 :ه پرداخت ونح

نياظر   در هر مرحله اط انجيام سيفارشو كي  اط تائييد    كي نهاد قيمت جدول  بر اساس تهداد و قيمت جزء م خص شده درمبلغ قرارداد 

 . كرداخت خواهد شد به برنده مناقصهساكتورهاي ارسا ي قرارداد و رسيد قطهي انبارو براساس 

پرداخت ب ه فروش نده    از مبلغ قرارداد در قبال اخذ ضمانتنامه بانكي به عنوان پيش% 52دروورت نياز و درخواست فروشنده تا  :9تبصره 

 .  پرداخت مستهلك خواهد شد هاي بعدي به تناسب پيش گردد و طي پرداخت پرداخت مي

بنيي بير   درصورل نوسانال احتما ي غيرمتهار  قيمت اق م موضوع مناقصهو بنا به درخواست هرييك اط ييرسين قيرارداد م    :11تبصره 

موضيوع  ( بنيا بيه دعيول مؤسسيه    )تهديل مبلغ و مؤسسه با استفاده اط نظر م ورتي كارشناسيان رسيمي دادگسيتري متخصصيين امير      

حقيوقي و بيا حضيور     و حراسيت و نمايندگان مديرعاملو امور ميا يو اميور ك يتيباني    وكميته اي مت مل اط ناظر قرارداد درخواست را در

روط اط تاريخ ارائه درخواست مطرح و بررسيي و در صيورل احيراط تحقيا اسيزايش ييا        19ر ظر  مدل حداكث( بدون حا رأي) سروشنده

كي   ( صرساً در صورل اسيزايش )درصدي قيمت اق م به همان نسبت مبلغ قرارداد و ضمانتنامه حسن اجراي قرارداد  19كاهش بيش اط 



 

 شرايط فوق مورد قبول است 

 متقاضي مهر يا، اثر انگشت محل امضاء
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سسيه بيه قيرارداد    ساير مفاد و شرايط قرارداد و رعايت ضوابط مؤ اط تصويب كميسيون مهام ل و هيأل مديره مؤسسه تهديل و با حفظ

مياه اط   5و كي  اط گذشيت ميدل    به در يول مدل قرارداد سيالانه  مرت 1بديهي است درخواست تهديل حداكثر . گردد ا حاق و اقدام مي

 .باشد مي اممانسذير شروع قرارداد 

 .مي باشد مناقصهوني به عهده برنده ، ماليات و ساير كسورات قانمناقصهآگهي انتشار   هزينه (  9

 .باشد ممنوع مي مناقصهآنها شامل درجه اول و دوم در  بستگانشركت كاركنان مؤسسه و  (  11

 . يك از اسناد و مدارك ارسالي بابت شركت در مناقصه به متقاضي مسترد نخواهد شد هيچ (  11

و جزء لاينف ك آن  بوده  مناقصهو عمومي ط اختصاوي ، شراي(3 پيوست)كليه مفاد، تعهدات و شرايط درج شده در فرمت قرارداد  (  12

 . و متقاضيان با امضاء ذيل كليه وفحات آن، كليه شرايط آن را قبول نمودندباشد  مي

مؤسسه با رعايت مفاد آئين نامه معاملات خود و با در نظر گرفتن ورفه و ولاح و كيفيت، در رد ي ا قب ول هري ك از پيش نهادات      (  13

 .مختار مي باشد

بيا شيماره    (انبرار و ترداركات  احد و)واحد نظارت سؤالال خود در خصوص موضوع و شرايط مناقصه را با توانند  مي ضيانمتقا (  14

  .در ميان بگذارند 72132233امور قراردادها با شماره تلفن و يا  72132140و يا  72132122، 77021188هاي  تلفن

 

 

 

 

كلية شرايط شاركت   .......................................................................... با عنوان ........................................................................اينجانبان /اينجانب

ضامنا  بار    . هاي آن را مطالعه نموده و با قبول كليه شرايط، نسبت به امضاء ذيل آن اقدام نماوده ام  در مناقصه و پيوست

براي اشاخاص حقاوقي توساط    . )باشد ضميمه مي( 2و  1شماره پيوست )پيشنهاد قيمت مهر و امضاء شده توسط اينجانب 

صاحبان امضاء مجاز و يا نماينده قانوني ايشان و براي اشخاص حقيقي توسط شخص و يا اشخاص شاركت كنناده تكميال    

 (شود
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 مؤسسه خدمات بهداشتي درماني ميلاد سلامت تهران كاغذي خريد دستمالمناقصه رم پيشنهاد قيمت ف -1پيوست 

 (جهت اشخاص حقوقي)
 

 

، ثب ت ش ده ب ه    ............................... .. ش ركت  ........................................ب ا عن وان   ..................................................... ..............اينجانب ان  / جانباين

به موجب آخرين آگهي من درج در روزنام ه   ................................. شناسه ملي  .................................شماره اقتصادي ................................. شماره 

................................... ب  ه نش  اني   ................................................ تلف  ن هم  راه...... ...........................تلف  ن ثاب  ت ...................... رس  مي ش  ماره 

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

 هادي ب ه ش رح جزئي ات    پيشن   قيم ت ب ا  جهت شركت در مناقص ه  آمادگي خود را مناقصه، با اطلاع كامل از تمامي شرايط شركت در 

( روف به ح  ) ريال ............................................................................................................. و( مبه رق) ريال.............................  .....................جدول ذيل 

اب لا  مؤسس ه   هفته پس از  حداكثر ظرف مدت يكگردم  ورت برنده شدن متعهد مي  اعلام مي دارم و در و بدون هر گونه قيد و شرط

در وورت عدم مراجعه  .نمايمنسبت به امضاء قرارداد اقدام  ،فوق الذكر و يا اعلام تلفنيت سفارشي يا ابلا  كتبي به آدرس به وسيله پس

ض من قب ول اي ن    و  مبادرت نمايدبه نفع خود  مناقصهحق خواهد داشت نسبت به ضبط سپرده شركت در  مؤسسه ظرف مهلت مذكور

 .نمودملب و ساقط حق هرگونه اعتراضي را از خود سموضوع، 

 جدول پيشنهاد قيمت

 

نمايند كه كليه عوارض و ماليات بر ارزش  اء ذيل اسناد و اين فرم گواهي ميبا امضمتقاضي شركت در مناقصه  :توضيح 

افزوده را در مبلغ پيشنهادي لحاظ نموده اند و درصورت هرگونه اشتباه در ثبت ارقام، مؤسسه مختار است با حفظ منافع 

 .ونه اعتراض را از خود سلب و ساقط نمودنددر اين خصوص حق هرگمتقاضيان گيري نمايد و  خود تصميم

 تعداد كل واحد نو  دستمال رديف
 (ريال)مبلغ 

 مبلغ كل قيمت واحد

   71.111 جعبه (بر  دولا 111)برگي  211 1

   71.111 رول رولي بزر  2

   71.111 رول رولي كوچا 3

   ماليات بر ارزش افزوده

   جمع كل

 محل مهر و امضاء
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 خريد دستمال كاغذي مؤسسه خدمات بهداشتي درماني ميلاد سلامت تهرانمناقصه رم پيشنهاد قيمت ف - 2پيوست 

 (جهت اشخاص حقيقي)
 

 

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

.............. ..............................تلفن همراه  ،......................................، تلفن ثابت .............................................به شماره ملي ........................... وادره از 

 ........................................كد پستي ......................................................................................................................................................................... به نشاني

 هادي ب ه ش رح جزئي ات    پيشن   قيم ت ب ا  جهت شركت در مناقص ه  آمادگي خود را مناقصه، با اطلاع كامل از تمامي شرايط شركت در 

 (روف به ح  ) ريال ............................................................................................................ و( به رقم) ريال.........................  ..........................جدول ذيل 

اب لا  مؤسس ه   هفته پس از  حداكثر ظرف مدت يكگردم  ورت برنده شدن متعهد مي  و در واعلام مي دارم  بدون هر گونه قيد و شرط

در وورت عدم مراجعه  .نمايمنسبت به امضاء قرارداد اقدام ا اعلام تلفني، فوق الذكر و يبه وسيله پست سفارشي يا ابلا  كتبي به آدرس 

ض من قب ول اي ن    و  مبادرت نمايدبه نفع خود  مناقصهحق خواهد داشت نسبت به ضبط سپرده شركت در  مؤسسه ظرف مهلت مذكور

 .نمودمحق هرگونه اعتراضي را از خود سلب و ساقط موضوع، 

 جدول پيشنهاد قيمت

 

ايند كه كليه عوارض و ماليات بر ارزش نم اء ذيل اسناد و اين فرم گواهي ميبا امضمتقاضي شركت در مناقصه  :توضيح 

افزوده را در مبلغ پيشنهادي لحاظ نموده اند و درصورت هرگونه اشتباه در ثبت ارقام، مؤسسه مختار است با حفظ منافع 

 .در اين خصوص حق هرگونه اعتراض را از خود سلب و ساقط نمودندمتقاضيان گيري نمايد و  خود تصميم

 

  

 

 تعداد كل واحد دستمالنو   رديف
 (ريال)مبلغ 

 مبلغ كل قيمت واحد

   71.111 جعبه (بر  دولا 111)برگي  211 1

   71.111 رول رولي بزر  2

   71.111 رول رولي كوچا 3

   ماليات بر ارزش افزوده

   جمع كل

 و اثر انگشتامضاء محل 



 

 شرايط فوق مورد قبول است 

 متقاضي مهر يا، اثر انگشت محل امضاء
9 

 

 دستمال كاغذيخريد رارداد ق - 3پيوست شماره 
 

 ................م ورخ  ................ جلسه هيأت مديره، مستند ب ه مص وبه ش ماره    ................  مورخ................  اين قرارداد به م وجب مصوبه شماره

ثب ت ش ده ب ه ش ماره      ان،مؤسسه خدمات بهداشتي و درماني ميلاد سالامت تهاار   جلسه كميسيون معاملات بيمارستان، ب ين 

ب ه   ،17177047754و شناس ه مل ي    011100037032اداره ثبت شركت ها و م ؤسسات غي رتجاري، ب ه ش ماره اقتص ادي     15030

تهران، بزرگراه ش هيد هم ت، بيمارس تان تخصص ي و     : به نشاني، كاشفو رضا  فرهاد حمزه زاده آقايان دكترم ديريت و نمايندگي 

............................................... شود از ي ك ط رف و    ناميده مي «مؤسسه»كه از اين پس در اين قرارداد  55734: نفوق تخصصي ميلاد، تلف

ش ود از ط رف ديگ ر ب ا ش رايط ذي ل        ناميده مي «فروشنده»كه از اين پس در اين قرارداد  (دستمال كاغذيخريد  مناقصهبرنده )

 .گردد منعقد مي

 :قرارداد  موضوع( 1ماده

عدد ب ا مشخص ات    070777هريك به تعداد ( جعبه اي، رولي بزرگ و رولي كوچك)موضوع قرارداد عبارت است از خريد دستمال كاغذي 

 درج شده به شرح ذيل

 . قابل افزايش يا كاهش خواهد بود% 52تعداد اقلام مذكور حسب نظر مؤسسه تا  : 1تبصره 

 :مدت قرارداد ( 2ماده 

 . باشد مي سال  د اط تاريخ تبادل قرارداد به مدل يكمدل قراردا

 :نحوه پرداخت  مبلغ قرارداد و( 3ماده 

............................ جدول ذيل با احتساج ما يال بر ارطش اسيزوده مهيادل   بر اساس تهداد و قيمت جزء م خص شده درمبلغ قرارداد  -1-2

مي باشد كه در هر مرحله اط انجام سفارشو ك  اط تائيد ناظر قرارداد و رسيد قطهي انبيار  ( ريال........................... ).................................ريال 

 .گردد نسبت به تسويه حساج ساكتورهاي ارسا ي توسط مؤسسه اقدام مي

درصورل نوسانال احتما ي غيرمتهار  قيمت اق م موضوع قراردادو بنا به درخواست هريك اط يرسين قرارداد مبني بر تهديل  -1-2

موضوع درخواست را در ( بنا به دعول مؤسسه)استفاده اط نظر م ورتي كارشناسان رسمي دادگستري متخصصين امر  مبلغو مؤسسه با

بدون حا )اي مت مل اط ناظر قراردادو نمايندگان مديرعاملو امور ما يو امور ك تيبانيو حراست و حقوقي و با حضور سروشنده  كميته

درصدي  19ه درخواست مطرح و بررسي و در صورل احراط تحقا اسزايش يا كاهش بيش اط روط اط تاريخ ارائ19حداكثر ظر  مدل( رأي

ك  اط تصويب كميسيون مهام ل ( صرساً در صورل اسزايش)قيمت اق م به همان نسبت مبلغ قرارداد و ضمانتنامه حسن اجراي قرارداد 

 تعداد كل واحد نو  دستمال رديف
 (ريال)مبلغ 

 مبلغ كل قيمت واحد

   71.111 جعبه (بر  دولا 111)برگي  211 1

   71.111 رول رولي بزر  2

   71.111 رول رولي كوچا 3

  جمع كل مبلغ با احتساب ماليات بر ارزش افزوده
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بديهي . گردد عايت ضوابط مؤسسه به قرارداد ا حاق و اقدام ميو هيأل مديره مؤسسه تهديل و با حفظ ساير مفاد و شرايط قرارداد و ر

 .باشد مي ماه اط شروع قرارداد اممانسذير  5مرتبه در يول مدل قرارداد سالانه و ك  اط گذشت مدل  1است درخواست تهديل حداكثر 

 :تعهدات فروشنده ( 4ماده 
سروشنده ملزم به . ديده و با تي وي مرغوج درجه يك سفيد باشدهاي كاغذي بايد اط خمير كاغذ ا يا  سلو زي تهيه گر دستمال  -1-5

 . باشد يال ميو نرمهو طرين و كارس ح(او ويت)يا دوم تي وي  طي  نوع اول ارائه 

دستمال كاغذي بايد كرپ شده و با جذج آج بالا بوده و ساقد كرطو ا يا  كلوخه شدهو هر نوع كارگي و هر گونه جسو خارجي   -1-5

 .چ و غير مسلح باشدقابل رويت با 

 :هاي آن مطابقت داشته باشد ه شده در جدول ذيل و طيرنوي ئدستمال كاغذي بايد با ويژگي هاي ارا  -2-5

 ويژگي هاي دستمال كاغذي رديف
حدود قابل قبول 

 هاي دولايه دستمال

حدود قابل قبول 

 هاي بيش از دو لايه دستمال

واحد 

 گيري اندازه

 گرم بر متر مربع 37حداقل  50حداقل  غذيجرم پايه يك ورق دستمال كا 1

 درود 2حداكثر  2حداكثر  ضريب تغييرات جرم پايه 2

3 
ازدياد طول يك لايه دستمال كاغذي در 

 جهت طولي
 درود 15تا  5 15تا  5

4 
كاغذي  كشش يك ورق دستمال مقاومت به

 جهت طولي در
 527حداقل  577حداقل 

 12گرم نيرو بر 

 ميلي متر عرض

5 
اومت به كشش يه ورق دستمال در حالت مق

 خشك در جهت طولي
 177حداقل  07حداقل 

 12گرم نيرو بر 

 ميلي متر  عرض

6 
مقاومت به كشش يه ورق دستمال در حالت 

 خشك در جهت طولي
 57حداقل  12حداقل 

 12گرم نيرو بر 

 ميلي متر  عرض

7 
 –يك ورق دستمال ( زبري)انعطاف ناپذيري 

 و دو جهتميانگين دو طرف 
 ميلي نيوتن 127حداكثر  177حداكثر 

 درود 57حداقل  57حداقل  دستمال كاغذي سفيد –روشني  8

9 PH 4تا  2/2 4تا  2/2 دستمال كاغذي  ---

 درود 5حداكثر  5حداكثر  رطوبت موجود 11

11 
 ± 5ميلي ليتر آ  مقطر  75/7زمان جذ  

درجه سلسيوس در يك ورق دستمال  57

 كاغذي

 ثانيه 17حداكثر  17ثر حداك

 درود 3حداكثر 3حداكثر خاكستر 12

13 
برگ  577تعداد دستمال در جعبه و بسته 

 (برگ دولا 177)
 برگ  10طبق بند 

 فضاي آزاد جعبه 14

در ارتفاع و عرض 

و در طول  12حداكثر 

 37حداكثر 

 12در ارتفاع و عرض حداكثر 

 37و در طول حداكثر 
 ميلي متر

 .گرم بر متر مربع در هر لايه است ±1ي جرم پايه دستمال كاغذي كه به وسيله توليد كننده اظهار مي شودحد روادار( 1

براي اندازه گيري روشني دستمال هاي كاغذي چاپ دار، بايد روشني زمينه دستمال اندازه گيري شود و در دستگاه هايي كه ( 5

 .بايد در نظر گرفته شود Lتمال كاغذي عدد خوانده مي شود براي روشني دس... و  Lبرايتنس و عدد 
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 . دستمال كاغذي چه در حا ت خ ك چه در حا ت خي  بايد ساقد بوي نا مطبوع باشد -5-5

به منظور كاهش كرط يك لايه كلي اتيلني يا كاغذ كوشش دار طير ناحيه خرو  . دستمال كاغذي بايد ساقد هر گونه كرط باشد  -0-5

 .ها توسط  به جهبه و ايجاد كرط كمتر شود ممان خراش دستمالدستمال اط بسته چسبانده شود تا ا

دستمال ها بايد اط داخل بسته تك تك و به راحتي خار  شوند و ناحيه خرو  دستمال كاغذي اط بسته بايد به انداطه و شملي   -1-5

 . باشد كه به راحتي دستمال ها خار  شوند

 :باشد  بايست شرايط ذيل را دارا هاي دستمال كاغذي مي جهبه  -7-5

 . باشد UVبايست با مقواي استاندارد و داراي روكش  ضلع جهبه دستمال كاغذي مي 0 -1-7-5

 . عددي باشد 59هاي مقوايي مقاوم و به صورل  اي در كارتن هاي جهبه دستمال كاغذي -1-7-5

مي با آرم بيمارستان كه يرح آن توسط واحد روابط عموداراي قسمت آسان باطشو و بايست  جهبه دستمال كاغذي مي -2-7-5

 . گرددو تهيه و ارائه شود مؤسسه يراحي مي

 . جهبه دستمال كاغذي داراي گردگير م مهي باشد -5-7-5

 .مساحت و وطن دستمال كاغذي بايد مطابا جدول ذيل باشد -9-5

 . بايست مناسب و مرغوج باشد هاي رو ي بزرگ و كوچك مي بندي دستمال نوع بسته -0-5

شدن و هاي دستمال كاغذي بايد ساقد تاج خوردگيو شل و سفت بودن يرسين رولو كروكو سرورستگي وسط رولو يك لايه  رول -19-5

 .ناصاسي سطح مقطع رول باشند

هاي  رو ي و دستمال رو ي 15يا  21هاي  هاي دو رو ي و در شيلينگ بايست به صورل بسته هاي بزرگ مي دستمال رو ي   -11-5

 . رو ي باشد 59يا  71هاي  هاي دو رو ي و در شيلينگ كوچك به صورل بسته

 .شدبريدگي وجود داشته با 1در يول هر رول نبايد بيش اط    -11-5

 .ورق ها بايد در بسته بندي به صورل تا خورده به نحوي بسته بندي شوند كه به آساني و تك تك اط بسته خار  شوند   -12-5

 . باشد( برگ دولا 199)برگ  199تهداد ورق در بسته هاي ممهب مستطيل بايد  5-9يبا بند    -15-5

 (برگ دولا 199برگ  199)م خص شده باشد در خصوص دستمال كاغذ جهبه اي تهداد ورق ها نبايد كمتر اط تهداد    -10-5

در صورل استفاده اط بسته هاي مقواييو بسته بايد اط استحمام كاسي برخوردار بوده و در يي مراحل حمل و نقل شمل ظاهري    -11-5

 .خود را حفظ نمايد

 .ورق هاي بسته بندي شده در هر بسته بايد داراي ابهاد يمسان باشند   -17-5

بايد اط كاغذ كراست و لايه كليمري و يا لايه كليمر به تنهايي به گونه اي استفاده شود كه رول ها در براي بسته بندي رول ها    -19-5

 .يي حمل و نقل آسيب نبينند

 .هاي مادر بايد با ابهاد يمسان در كارتن و يا ظرو  مناسب ديگر بسته بندي شوند بسته ها در بسته   -10-5

 .هاي جاري بايد به صورل خوانا و كاك ن دني به طبان سارسي در  شودها اي عال طير يبا استاندارد درخصوص بسته   -19-5

 وزن (ميلي متر مربع)ابعاد سطح   اندازه شماره

1 
برگ  177)برگي  577جعبه 

 (دولا
05777 - 07777  -

 گرم 577±17 01777 – 03777 يهرولي بزرگ سه يا چهار لا 2

 گرم 132± 17 51777 - 55777 رولي كوچك سه يا چهار لايه 3
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 دستمال كاغذي رولي دستمال كاغذي جعبه اي شاخص رديف

 √ √ نام محصول 1

 √ √ ابهاد ورق دستمال كاغذي 2

  √ تهداد ورق دستمال كاغذي 3

 √ √ تهداد لايه 4

 √ √ شماره كروانه ساخت وطارل بهداشت 2

 √ √ يد به صورل روطو ماه و سالتاريخ تو  0

  √ در  انداطه 8

 √  عرض محصول 7

 √  نوع محصول 8

 √  شماره رول 11

 √  جرم كايه كاغذ 11

 √ √ ن ان استاندارد 12

 .باشد در  هر گونه اي عال غير واقهي غير مجاط بوده و مسئو يت قانوني آن با سروشنده مي -11-5

باشد كه با هماهنگي  وضوع قرارداد روط كنجو هر ماه اط تاريخ تبادل قرارداد و به شرح ذيل ميطمان تحويل هر مرحله اط اق م م  -11-5

 .باشد هزينه تحويل تا انبار مؤسسه به عهدة سروشنده مي. شود قبلي در محل انبار مؤسسه انجام مي

 نام كالا 
ماه 

 اول

ماه 

 دوم

ماه 

 سوم

ماه 

 چهارم

ماه 

 پنجم

ماه 

 ششم

ماه 

 هفتم

ماه 

 هشتم

ماه 

 نهم

ماه 

 دهم

ماه 

 يازدهم

ماه 

 دوازدهم

دستمال جعبه اي 

 برگي 211
1999 1999 1999 1999 1999 1999 1999 1999 1999 1999 1999 5999 

رولي   دستمال

 بزرگ 
1999 1999 1999 1999 1999 1999 1999 1999 1999 1999 1999 5999 

رولي   دستمال

 كوچك
1999 1999 1999 1999 1999 1999 1999 1999 1999 1999 1999 5999 

با توجه به انجام انبارگرداني در كايان سالو درصورل نياط مؤسسه به ميزان حجو تحويلي بي تر در بهمن ماهو سروشنده  :2تبصره 

 .بايست نسبت به تحويل اق م يبا درخواست مؤسسه اقدام نمايد مي

يبا برنامه طمانبندي سوق اقدام نمايد در غير اينصورل مؤسسه بايست نسبت به تحويل اق م موضوع قرارداد  سروشنده مي -12-5

اط مبلغ همان سفارش انجام ن ده را به عنوان وجه ا تزام ناشي اط تأخير در انجام تههد اط محل سه در هزار تواند به اطاء هر روط  مي

 . ط خود سلب نمودمطا بال سروشنده كسر نمايد و مؤسسه ضمن آگاهي اط اين موضوع حا هرگونه ادعا را ا

درصورل عدم تحويل سفارشال ظر  مدل ده روط ك  اط مهلت تحويلو مؤسسه رأساً نسبت به تأمين اق م اط يريا ساير   -15-5

اط مبلغ اق م % 09تا تاريخ تأمين توسط مؤسسهو مهادل  5-12كنندگان اقدام نموده و ع وه بر اعمال وجه ا تزام موضوع بند  تأمين

نوان وجه ا تزام عدم انجام تههد اط محل مطا بال و يا تضمين حسن اجراي قرارداد به نفع مؤسسه كسر خواهد شد و شدهو به ع تأمين

 . سروشنده ضمن قبول اين موضوع حا هرگونه ادعا و اعتراض را اط خود سلب و ساقط نمود
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ه نظر مؤسسهو مقايع تحويل قابل تغيير بنا ب)بايست نسبت به تحويل اق م موضوع قرارداد به صورل ماهيانه  سروشنده مي  -10-5

 . تواند اق م ماطاد بر سفارش را مرجوع نمايد در صورل ارسال اق م ماطاد بر سفارشو مؤسسه مي. اقدام نمايد( باشد مي

به  تواند نمونه اي اط آن به صورل رندوم هاي موضوع قرارداد به انبار مؤسسهو مؤسسه مي در هر مرحله ك  اط تحويل دستمال  -11-5

هاي لاطم ارسال نمايد و در صورل تائيد و  آطماي گاه مهتبر و مورد تائيد مؤسسه جهت بررسي استانداردها و شرايط مورد نظر و تست

تطبيا با نمونه اع مي يبا شرايط مناقصه رسيد انبار گردد در صورل انطباق هزينه آطمايش بر عهده مؤسسه و در غير اين صورل بر 

 . باشد عهده سروشنده مي

در مناقصه شركت نموده و پيشنهاد قيمت داده  مؤسسهبا علم و اطلاع از كميت و كيفيت سفارشات فروشنده نظر به اينكه  -17-5

به لحاظ  پيشنهاد قيمتمندرج در فرم مشخصات برابر اقلام تحويلي مشخص گردد در هر مرحله از تحويل اقلام در وورتي كه است 

مرجوع مؤسسه به غير منطبق طبق نظر ناظر قرارداد سفارشات  ،نباشدمنطبق ... استاندارد، كيفيت و  ، تعداد تحويلي، وزن، سايزنوع

از بهاي اقلام عودت % 57تواند تا ميزان  باشد و ضمناً مؤسسه مي در اينصورت فروشنده موظف به جايگزيني كالاي مذكور مي. گردد مي

دروورت تكرار عدم انطباق اقلام تحويلي، مؤسسه . بات فروشنده كسر نمايدحسب نظر خود از محل مطال( به ازاء هر تخلف)شده 

 .جانبه فسخ و ضمانت نامه حسن اجراي قرارداد را به نفع خود ضبط نمايد تواند قرارداد را به وورت يك مي

قرارداد  2اده بايست به صورل صحيح و مطابا با قيمت جزء م خص شده در جدول م ساكتورهاي ارسا ي اط سوي سروشنده مي -19-5

 .گردد اي به سروشنده كرداخت نمي تواند كل ساكتور را بايل نمايد و در اين صورل هزينه در صورل مغايرلو مؤسسه مي. باشد

 .به ديگري ندارد... سروشنده حا انتقال موضوع قرارداد را جزئاً و يا ك ً اعو اط وكا تو نمايندگي و  -10-5

 .مابين مي باشدشرايط مناقصه جزء لاينفك قرارداد سي -29-5

 :    نظارت بر حسن اجراي قرارداد ( 5ماده 

صادره اط ناحيه هاي  ممل  به اجراي دستورا همل سروشندهو  بوده نظارل بر حسن اجراي قرارداد بر عهده مدير ك تيباني مؤسسه

 .مي باشدمؤسسه 

 :تضمين حسن اجراي قرارداد ( 6ماده 

( رييال  ........................................)ريال  ..........................نامه بانمي به مبلغ  شنده يك سقره ضمانتبه منظور تضمين حسن اجراي قراردادو سرو

. نماييد  به گونه اي كه به محض درخواست تمام يا قسمتي اط آن قابل وصول باشدو با اعتبار يك سا ه و قابل تمديد به خريدار ارائيه ميي  

 .امه مذكور ك  اط اجراي كامل مفاد قرارداد و در كايان مدل قرارداد و تأييد ناظر به سروشنده مسترد خواهد شدبديهي است ضمانتن

 ( :فورس ماژور)حوادث غير مترقبه ( 7ماده 

اي عييه   هريك اط يرسين قرارداد كه به واسطه بروط شرايط قهريه و خار  اط اختيار اط انجام تههدال خود مهذور باشيدو باييد بيا ارسيال    

 .بديهي است با رسع شرايط قهريهو يرسين در چارچوج قرارداد ملزم به انجام تههدال خود مي باشند. كتبي ير  ديگر را مطلع ساطد

 :حل اختلاف ( 8ماده 

ح ل اخ تلاف از   قرارداد كه مستقلاً ب دون   4در وورت بروز اختلاف در تفسير و يا اجراي مفاد قرارداد به استثناء موارد مندرج در ماده 

موضوع توسط نمايندگان يرسين مورد رسيدگي و حل اخت   قرار خواهد گرسيت و در صيورل عيدم    سوي مؤسسه قابل اجرا مي باشد، 

 .الاتباع خواهد بود حصول نتيجهو رأي مراجع قضائي ذيص ح لاطم 
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 :فسخ قرارداد ( 9ماده 

درصورل عدم اجراي هرييك اط مفياد   . باشد قرارداد ميط شركت در مناقصه و شرايمتههد به رعايت كليه تههدال قيد شده در  سروشنده

با ارسال اخطار  به اعمال وجه ا تزام مندر  در قراردادو مي تواند مؤسسهع وه بر مجاط بودن  تواند مي مؤسسهو اط سوي سروشنده قرارداد

ظير   قيرارداد  درصورتي كه حسب گيزارش نياظر   . د را بنمايددرخواست اجراي كامل مفاد قراردا سروشندهكتبي و دادن مهلت لاطمو اط 

توانيد بيدون ييرح دعيوي و اخيذ رأي اط مراجيع        مي مؤسسهتههدال خود عمل نمندو به  سروشندهو اط تاريخ ارسال اخطاريه مهلت مقرر

انبيه قيرارداد اقيدام نماييد و     سسخ يك جحسن اجراي قرارداد به نفع خود و سسرده ضبط و وصول قضايي صرساً با اع م كتبيو نسبت به 

با امضياء ذييل ايين قيرارداد كاسيه       سروشندهضمناً  .ضمن قبول اين موضوع حا هرگونه اعتراضي را اط خود سلب و ساقط نمود سروشنده

 .خيارال اط جمله خيار غبن و و ساحش و اسحش را اط خود سلب و ساقط نموده است

  :اقامتگاه قانوني ( 11ماده 

ر ودر وفحه اول اين قرارداد، اقامتگاه قانوني فروشنده محسو  و كليه مكاتبات، اخطاريه هاو اظهارنامه ه ا ب ه وس يله    نشاني مندرج د

 50چنانچه اين محل تغيير كن د، فروش نده متعه د اس ت ظ رف م دت       . گردد پست سفارشي به نشاني مذكور براي فروشنده ارسال مي

هد، در غير اين وورت هر گونه مكاتباتي از ط رف مؤسس ه ب ه اقامتگ اه م ذكور در اي ن       ساعت نشاني جديد خود را به مؤسسه اطلاع د

گردد و فروشنده ضمن قبول اين موضوع هرگون ه ادع ا و اعتراض ي را در اي ن      قرارداد ارسال و يا پست شود، ابلا  شده و قانوني تلقي مي

 .خصوص از خود سلب و ساقط نموده است

 :نسخ قرارداد ( 11ماده 

قرارداد در ياطده مادهو دو تبصره و سه نسخه كه هر سه نسخه داراي اعتبار يمسان مي باشد تنظيو و يرسين با علو و اي ع كامل اط  اين

 .مفاد آن مبادرل به امضاء قرارداد نمودند

 

 )...............(فروشنده  هداشتي درماني ميلاد سلامت تهرانمؤسسه خدمات ب

    

 


