
 مرحله ايیک عمومي مزایده آگهي 

 آیین نامه مالي و معاملاتي دانشگاه هاي علوم پزشکي 63ماده  به استناد

 

  //:www.setadiran.ir httpsدر سامانه تدارکات الکترونیکی دولت به آدرس: مزایده شماره فراخوان 

5005090407000001 

 ؛دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی البرز سازمان:نام 

 ؛)ع(امام علی آموزشی درمانی بوفه مرکزاجاره مکان  :موضوع

علوم پزشکي و سامانه دانشگاه و  //:www.setadiran.ir httpsآدرس: به  دولت يکیتدارکات الکترونفقط از طریق سامانه  مزایده درج آگهي 

 می باشد. مناقصات-های-آگهی/https://mdr.abzums.ac.ir آدرس:به  خدمات بهداشتي درماني البرز

به  //:www.setadiran.ir httpsآدرس: دولت به  یکیگزار سامانه تدارکات الکترونمزایده توسط مزایده اسناد  دیمهلت خر :اسناد عیتوز خیتار

 ؛19:00ساعت   19/01/1405لغایت  17/01/1405  مورخ 10:00ساعت از آدرس 

مورخ   11:30  ساااعت //:www.setadiran.ir httpsبه سااامانه تدارکات الکترونیکی دولت به آدرس: مزایده آخرین مهلت ارساااا اسااناد 

 می باشد.    31/01/1405

  ؛صبح در محل ستاد دانشگاه علوم پزشکی البرز 08:00ساعت راس   01/02/1405مورخ شنبه  سه  روز زمان و محل بازگشایي پیشنهادهاي رسیده:

  :زایدهسپرده تضمین شرکت در م میزان

قابل  ارائه  لیاز بندها به شرح ذ یکی( به صورت اایر ونیلیمچهار میلیارد و پانصد و سی ریاا )به حروف  4.530.000.000 به مبلغمزایده سپرده شرکت در  -

 باشد: یم

و خدمات  یبه نام دانشگاه علوم پزشک یکرج یا ارائه ضمانت نامه بانک یشعبه مرکز ینزد بانک کشاورز 2069258003022: یبه حساب جار یفیش واریز 1-1-5

 اسناد به مدت سه ماه(؛ عیالبرز با اعتبار سه ماه )از زمان توز یدرمان یبهداشت

 باشد: یم لی، اطلاعات دانشگاه به شرح ذزایدهسپرده شرکت در م افتیدر یبرا 2-1-5

حساب دانشگاه: )شبا  ی، شماره شبا3149779453: ی، کدپست411371715837دانشگاه:  ی، کد اقتصاد14000211491دانشگاه:  ی)شناسه مل

760160000002069258003022 IR)؛ 

 گردد. هیته وستیطبق نمونه فرم پ دهیاست ضمانت نامه شرکت در مناقصه/مزا یتوجه: الزام          

)به نام شرکت(، توسط  یبانک یحساب ها ریسا یشماره شبا ای، لازم است شماره حساب بانک عامل زایدهشرکت در م نیضمجهت استرداد وجه سپرده ت -5-2

 شود.(  هقرار داد "الف"اعلام شماره حساب، مستندات در پاکت  وستیفرم پ لی( اعلام گردد. )پس از تکموستیمدیرعامل شرکت/موسسه )در قالب فرم پ

 صادر گردد.   شخص حقیقی   /شرکت یالبرز و از سو یدرمان یو خدمات بهداشت یحتما به نام دانشگاه علوم پزشک یضمانت نامه بانک ای یواریزلازم است فیش  -3-5

 باشد.(ن یقیشخص حق ای رعاملیضمانت نامه به نام مد ای یزیوار شیف در صورتیکه متقاضی شرکت)شخص حقوقی( باشد؛لازم به ذکر است،                  

 مرکزی اداری، ساختمان شهرک ی،طالقان دانمی از بالاتر ی،شمال یبلوار طالقانکرج،  سازمان: نشاني

  026-34197654 تماس: شماره
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