           Объявление  № 59
О проведении  закупа способом запроса ценовых предложений согласно Постановления 

Правительства РК от 04 июня 2021 года № 375   
Срок объявления: с 10.00 часов 13 октября 2022 года до 10.00 часов 19 октября 2022 года
                                                                                                                                                                                                      13 октября 2022 года
1. Заказчик: Коммунальное государственное предприятие "Денисовская районная больница»  

Управления здравоохранения акимата Костанайской области

Костанайская область, Денисовский район, с.Денисовка, ул Маслозаводская ,23

БИН 991240001765

БИК HSBKKZKX

ИИК KZ656010221000009199

АО «Народный Банк казахстана»
Тел./факс: 8 (714-34) 2-11-02, 2-15-13  
1. Наименование :  Лекарственные средства,  медицинские изделия
	№
	Наименование
	Упаковка, флакон, штук
	Количество( упаковок, флаконов, штук)
	Цена за одну упаковку, флакон,штуку
	Сумма, выделенная для закупа, тенге

	1
	Водный раствор, содержащий 40% формальдегида 8%, метилового спирта  и 52% воды дезинфицирующее и дезодорирующее средство, жидкость для со хранения анатомических препаратов и дубления кож.
Требования Гост 1625 - 2016 ,  внешний вид - бесцветная прозрачная жидкость, массовая доля формальдегида не менее 36,9-37,5, массовая доля метанола не более 4,0 – 8,0 / Массовая доля кислот в перерасчете на муравьиную кислоту не более, 0,02 / Массовая доля железа не более 0,0001, Массовая доля остатки после прокаливания не более0,008

Сроки годности на все препараты до 2023 года
	кг
	10
	1 200,00
	12 000,00

	2
	Диагностический набор  МОЧЕВАЯ КИСЛОТА  для 
количественного определения концентрации мочевой кислоты 
в биологических жидкостях (сыворотке, плазме крови, моче) 
энзиматическим (уриказным) методом без депротеинизации.
Мочевая кислота-2,Витал,(ферм.м-
д,уриказа,б/депротеин),2х50мл, В12.02
СОСТА НАБОРА
Реагент №1. Буфер
Фосфат – 150 ммоль/л
3,5-дихлоро-2-феносульфонат – 2,5 ммоль/л
Детергенты
Реагент №2. Лиофилизат
4-аминоантипирин – 0,25 ммоль/л
Уриказа – 300 ед/л
Аскорбатоксидаза – 250 ед /л
Перокидаза – 250 ед/л
Калибратор
Мочевая кислота – 357 мкмоль/л (6 мл/дл)
Стабилизаторы

Сроки годности на все препараты до 2023 года

	набор
	6
	9 400,00
	56 400,00

	3
	Диагностический набор ГЛЮКОЗА  для 
количественного определения содержания глюкозы в 
сыворотке, плазме крови или моче глюкозооксидазным 
методом без депротеинизации.
Глюкоза- 2,Витал,(ферментат.м-д,б/депротеин.),2х100мл, В05.02
СОСТАВ НАБОРА
РЕАГЕНТ № 1. Буфер Фосфатный буфер рН 7,5 – 150 ммоль/л
Фенол – 10 ммоль/л
РЕАГЕНТ № 2. Лиофилизат
Глюкозооксидаза – 25 000 ед/л
Пероксидаза – 1500 ед/л 4-аминоантипирин – 0,16 ммоль/л
КАЛИБРАТОР
Глюкоза – 10 ммоль/л

Сроки годности на все препараты до 2023 года

	набор
	3
	6 150,00
	18 450,00


	4
	Диагностический набор ЖЕЛЕЗО (В 24.01) для 
определения концентрации железа в сыворотке (плазме) крови 
колориметрическим методом без депротеинизации.
Железо-1,Витал,(NITRO-PAPS,б/депротеин.),1х50мл, В24.01
СОСТАВ НАБОРА
РЕАГЕНТ № 1. 
Гуанидин гидрохлорид – 2,5 моль/л
Nitro-PAPS – 3,6 ммоль/л
Детергенты, стабилизаторы
РЕАГЕНТ № 2.
Хелатор – 40 ммоль/л
Ацетатный буфер – 30 ммоль/л
КАЛИБРАТОР
Железо – 30 мкмоль/л (167 мкг/100 мл)

Сроки годности на все препараты до 2023 года

	набор
	3
	16 150,00
	48 450,00

	5
	 Тест-полоски индикаторные для качеств. и 
полукол. определения глюкозы, кетоновых тел, белка, ph, 
крови в моче 50 шт.
Сроки годности на все препараты до 2023 года


	упаковка
	6
	7 500,00
	45 000,00

	6
	Диагностический набор  (В 21.02) для 
определения концентрации  в сыворотке (плазме) 
крови унифицированным колориметрическим методом.
,(бромкрезоловый зеленый),200мл, В21.02
СОСТАВ НАБОРА
РЕАГЕНТ № 1. Монореагент
Ацетатный буфер рН 4,2 – 50,0 ммоль/л
БКЗ – 0,10 ммоль/л
Детергент
КАЛИБРАТОР
Альбумин сывороточный – 60,0 г/л
Натрий хлористый – 154,0 ммоль/л

Сроки годности на все препараты до 2023 года

	набор
	2
	4 200,00
	8 400,00

	7
	LDL-холестерин-калибратор набор для анализа холестерина на энзииотическим методом с селективной защитой 1 (мл) для низкой плотности
Стандартный раствор с низкой  концентрацией LDL-
холестерина для построения калибровочного графика.
B 13.56c — 1 мл

Сроки годности на все препараты до 2023 года

	набор
	2
	25 000,00
	50 000,00

	
	Новокаин 0,5% 200 мл раствор для инъекций
	Фл
	80
	712,64
	57 011,20

	
	Никотиновая кислота Раствор для инъекций, 1%, 1 мл, №10
	уп
	500
	324,80
	162 400,00

	
	ИТОГО:
	
	
	
	458 111,20


2. Место поставки: Костанайская область ,Денисовский район,с. Денисовка ул Маслозаводская ,23.( Поликлиника-распределительный пункт) Зав;Гуменюк Ирина Марьяновна  8-714-34-2-22-36
Сумма, выделенная для закупа: 458 111,20 (Четыреста пятьдесят восемь  тысяч сто одиннадцать  тенге 20 тиын)
Сроки и условия поставки: Поставка осуществляется за счет поставщика, его силами и средствами с момента вступления в силу договора о закупе. Товары отгружаются силами поставщика в склад распред.пункта Больницы. Срок поставки:   В по ЗАЯВКЕ ЗАКАЗЧИКА  , с момента подписания договора.
Условия поставки:DDP
3. Место представления (приема) документов: Костанайская область ,Денисовский район,с. Денисовка ул Маслозаводская ,23, каб. № 3 (режим работы: с 09.00 ч. до 18.00 ч., перерыв на обед с 13.00 ч. до 14.00 ч.).
4. Дата, время и место вскрытия конвертов с ценовыми предложениями:  20 октября 2022 года, время 10.15 часов с. Денисовка, ул. Маслозаводская,23, административный корпус, бухгалтерия. 


Каждый потенциальный поставщик до истечения окончательного срока предоставления ценовых предложений, представляет только одно ценовое предложение в запечатанном виде. Конверт содержит ценовое предложение по форме, утвержденной уполномоченным органом в области здравоохранения, разрешение, подтверждающее права физического или юридического лица на осуществление деятельности или действий (операций), осуществляемое разрешительными органами посредством лицензирования или разрешительной процедуры, в сроки установленные заказчиком или организатором закупа, а также документы, подтверждающие соответствие прелагаемых товаров требованиям, установленными  настоящих правил, а также описание и объем фармацевтических услуг.

Представление потенциальным поставщиком ценового предложения является формой выражения его согласия осуществить поставку товара или оказать фармацевтические услуги с соблюдением условий запроса и типового договора закупа по форме, утвержденной уполномоченным органом в области здравоохранения.

Дополнительную информацию можно получить по телефону: 87143421513
Главный врач






Баймурзин М.И.
Исп.:Павлова Т.Я.
Тел.: 8 (714-34)2-15-13
          ( buhmat@mail.ru)

