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  بسمه تعالی                                         

  استعلام بهاءشرایط 
ــی   ــز آموزش ــانی, مرک ــهید درم ــر  ش ــان دکت ــتی کاش ــر دارد  بهش ــاق  در نظ ــتراکچر ات ــات اس ــی   عملی ــو گراف ــود آنژی  خ

، پیشــنهاد  و بازدیــد از محــل   واگــذاري ضــمن مطالعــه دقیــق اســناد     مقتضــی اســت . نمایــد   واگــذارذیصــلاح   بــه افــراد را 
یــا بــه صــورت دســتی    بــا پســت پیشــتاز    19/9/99حــداکثر تــا تــاریخ   قیمــت خــود را بهمــراه ســایر مــدارك در خواســتی      

شــهید دکتــر بهشـــتی    درمـــانی, مرکــز آموزشــی   حراســـت  واحــد  -کیلـــومتر ســه بلــوار قطـــب راونــدي   بــه نشــانی کاشــان    
  . ارسال نمایند  کاشان

   :شرایط عمومی  -الف
واصـــل شـــده باشـــد ، پذیرفتـــه و ســـایر پیشـــنهادات واصـــله  بیمارســـتانبـــه دبیرخانـــه ر مهلـــت مقـــرر دپیشـــنهاداتی کـــه  -1

  . بعد ازتاریخ مذکور ، ترتیب اثر داده نمی شود 
هــیچ یــک از شــرکت کننــدگان بجــز در مــواردي کــه در اســناد پــیش بینــی شــده باشــد ، نمــی تواننــد بــیش از یــک                -3

  . پیشنهاد تسلیم کنند 
  . می باشد  بیمارستانبه منزله قبول اختیارات و تکالیف تعیین شده از سوي  قیمتادارایه پیشنه -5
پاکـــت ( .خـــود را ضـــمیمه  شـــرایط اســـتعلام بهـــاء نمایـــد  و رزومـــه کـــاري تاییدیـــه هـــاي لازمپیشـــنهاد دهنـــده بایـــد  - 6

  )ب
  ان در معـــاملات دولتـــیکـــه مشـــمول قـــانون منـــع مداخلـــه کارکنـــ نمودنـــداقـــرار  اســـتعلام بهـــاشـــرکت کننـــدگان در   -13

  . د ننمی باش
ــر        -17 ــنهادي از نظـ ــت پیشـ ــا قیمـ ــند و یـ ــر باشـ ــه نفرکمتـ ــدگان از سـ ــرکت کننـ ــداد شـ ــه تعـ ــرایطی کـ ــتاندر شـ  بیمارسـ

و در ســایر مــوارد مطــابق آیــین نامــه مــالی و معــاملاتی دانشــگاه        تجدیــد  اســتعلام بهــا  توجیــه اقتصــادي نداشــته باشــد ،    
  . عمل خواهد شد 

ــوانین        درموار – 18 ــرین قـ ــگاه وآخـ ــاملاتی دانشـ ــالی ومعـ ــه مـ ــین نامـ ــابق آیـ ــت مطـ ــده اسـ ــان نیامـ ــه میـ ــري بـ ــه ذکـ دیکـ
  .ومقررات مرتبط باموضوع قراردادرفتارخواهدشد

داده وبــــاطرف قراردادتســــویه حســــاب نمایــــد وازایــــن بابــــت   بیمارســــتان مجازاســــت درهرمقطعــــی قراردادراخاتمــــه -19
  .طرف قراردادحق هیچگونه اعتراضی ندارد

ــغ    -20 ــتی مبلـ ــی بایسـ ــتعلام مـ ــده در اسـ ــرکت کننـ ــاب   70,000,000شـ ــماره حسـ ــه شـ ــال بـ ــاه   67478712ریـ ــک رفـ بانـ
در پاکــت دربســته تحویــل نمــوده    ) پاکــت الــف (شــعبه  شهیدبهشــتی واریــز و فــیش آن را بــه پیوســت فــرم اســتعلام بهــا         

ننـــدگان بـــه آنـــان مســـترد خواهـــد پـــس از تعیـــین برنـــده اســـتعلام ، ســـپرده ســـایر شـــرکت ک . و رســـید دریافـــت نماینـــد 
  . گردید

  .وفق مقررات قابل پرداخت خواهد بود, در صورت ارائه گواهی معتبر ارزش افزوده توسط برنده استعلام  -31
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  شرایط اختصاصی   - ب
  اق آنژیو گرافی مطابق نقشه هاي و دستورالعمل هاي شرکت فیلیپستعملیات استراکچر ا

  مت پیشنهادي به ریالقی  آیتم  ردیف
    طراحی و تهیه نقشه هاي سازه و سازه الحاقی مورد تاییدیه فیلیپس  1

2      

  :اجناس مورد نیاز 
 شاخه 13به تعداد 80و160ناودانی اروپایی  -

خرید , خرید نبشی هاي اتصال ,خرید ورقهاي لچکی ,خرید ورقهاي  اتصالات  -
 قطعه 60به تعداد CNCوساخت اتلت با دستگاه 

 عدد15میلیمتر هر کدام به تعداد 250به طول  16و  22راد  -

 عدد3به تعداد  HillƟ(RE500V3)چسب  -

 شاخه1میلیمتر به تعداد  13میلگرد صنعتی گرد  -

 قطعه 10به تعداد A3آجدار 16میلگرد -

 شاخه 10به تعداد  5نبشی  -

 ولمتر ط50و سه راهی و اتصالات آن حدود  90سینی کابل دوسنا فابریک و زانو  -

 عدد 10میلیمتر به تعداد10راك بولت  -

  لیتر 10ضد زنگ وتینر به مقدار  -

  

3  

اجراي مقاوم سازي جهت نصب سازه الحاقی شامل سوراخکاري ستونها وتیرهاي اصلی و 
 HillƟ(RE500V3)پاکسازي غبار و خاك داخل آن، مرطوب سازي ، تزریق چسب

پرمقاومت و اجراي راد پرمقاومت همراه  با چسب داخل فضاي سوراخکاري شده و اجراي 
و پیش تندیگی پیچ ها  9/10اتصالات مقاوم سازي و تثبیت آن از طریق پیچهاي پرمقاومت 

  و نصب ورق هاي آن و اجراي اتصالات فلزي و اتصال آن به سازه بتنی جهت مقاوم سازي

  

4  
واجراي اتصالات فلزي ) UNP160اروپایی(ت کلاف بندي وستونکاجراي سازه فلزي بصور

  آن
  

5  
عددریل و سازه الحاقی دستگاه و ساخت و مونتاژ آن بوسیله ابزار آلات دقیق  10اجراي  

مهندسی و مکانیکی با دقت فوق العاده بالادر کارگاه ، بر پا کردن سازه در تراز مورد نظر 
  فیلیپس و جوشکاري نهایی

  

    و نصب اتلت دستگاه در مختصات موجود در نقشه فلیپس اجرا  6

    اجرا و نصب سینی کابل در مختصات موجود در نقشه فلیپس  7

    )پمپ(اجراي رنگ آمیزي ریل و سازه الحاقی دستگاه و اتلت وسینی کابل بصورت پاششی  8

    د فیلیپساجراي فنداسیون ونصب بیس پلیت با خطاي صفر در فضاي آنژیوگرافی جهت تایی  9

    ایاب وذهاب و دستمزد پیمانکار  10
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 )ج(فرم پیشنهاد مخصوص پاکت 
  
  
  شهیدبهشتی کاشان درمانی, مرکز آموزشی : به 
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ــورخ ................................ داراي مجــوز شــماره ............................. ثبــت  ــل و اطــلاع با ...................................از....................... م آگــاهی کام

پیشــنهادي خــود را قیمــت  جمــع بدینوســیله آنژیــو گرافــی عملیــات اســتراکچر اتــاقاســتعلام بهــاء کــافی از شــرایط 

  .اعلام می دارم  بشرح ذیل.................................... 

باشـــــماره تلفــــــن  .................................................................................................... بــــــه نشـــــانی  اینجانـــــب  آدرس ضـــــمناً  

کدپســـــتی  ..........................................دورنگـــــار .......................................... تلفـــــن همـــــراه  ............................................. ثابـــــت

  .میباشدجهت ابلاغ مکاتبات ........................................ 
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