بدینوسیله به اطلاع میرساند، مجتمع بیمارستانی امیراعلم در نظر دارد قرارداد نقلیه خودرو در اختیار با راننده خود را با شرایط زیر واگذار نماید.
مدارک لازم پیمانکار جهت ارائه پیشنهاد قیمت پیمانکاری: 
· اساسنامه شرکت، آگهی ثبت و آخرین تغییرات شرکت در روزنامه رسمی، آگهی حق امضا، تایید صلاحیت پیمانکاری، کپی خوانا از صفحه اول و صفحه توضیحات شناسنامه و پشت و روی کارت ملی صاحبین امضای شرکت.
· رعایت کامل قانون منع مداخله کارکنان دولت
· رزومه کامل از شرکت/مدیرعامل
· آنالیز قیمت پیشنهادی ممهور به مهر و امضای شرکت «که مبنای افزایش قیمت قرارداد در هر مرحله خواهد بود» شامل: 1- حقوق و مزایای راننده(1.785.000 ریال حداقل) 2-مالیات و کسورات متعلقه 3- سود پیمانکار
· به پيشنهادات مبهم، بدون مهر و امضاء صاحب/صاحبین امضای مجاز، ترتيب اثر داده نخواهد شد.
· [bookmark: _GoBack]ملاک انتخاب برنده مناقصه و فراخوان اعلامی پیشنهاد قیمت منطقی و مناسب، رزومه شرکت، گواهی های حسن انجام کار و کامل بودن مدارک خواهدبود. بدیهی است تنها کمترین قیمت ملاک عمل نمیباشد.
· شرکت برنده میبایست حداقل یک قرارداد به سرانجام رسیده+گواهی حسن انجام کار از مجموعه بیمارستانهای دانشگاه علوم پزشکی را دارا باشد.

اطلاعات اصلی قرارداد:
· رانندگان پس از تایید صلاحیت از سوی اداره گزینش دانشگاه علوم پزشکی تهران، میبایست توسط پیمانکار تامین گردد.
· سایر اطلاعات بر اساس شرح مندرج در قرارداد پیوست سامانه

تکمیل این قسمت الزامی می باشد:
احتراماً، در خصوص قرارداد نقلیه خودرو در اختیار با راننده مجتمع بیمارستانی امیراعلم به صورت پیمانکاری، اینجانب ..................................... فرزند ............................ به شماره شناسنامه .............. صادره از ................. متولد ........................ با کد ملی .................................. مدیر عامل شرکت ............................................. با کد اقتصادی ........................................... و شناسه ملی ...................................... شماره ثبت .................... تاریخ ثبت .......................با پیشنهاد قیمت ذیل، تقاضای قبول قرارداد نقلیه خودرو در اختیار با راننده مجتمع بیمارستانی امیراعلم را به صورت پیمانکاری دارم.
	مبلغ پیشنهادی قرارداد ماهانه بر اساس 240 ساعت فعالیت
(ریال)
	مبلغ پیشنهادی قرارداد ساعتی بابت یک ساعت فعالیت
(ریال)
	شرح اقدام
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بدینوسیله اعلام و تائید می نمایم کلیه اطلاعات لازم توسط مسئولین مربوطه دراختیار اینجانب قرار گرفته و متعهد می گردم تمام شرایط و قوانین اعلام شده از سوی مجتمع را رعایت نمایم.

شماره تلفن ثابت:                                                                            شماره همراه:
نام و نام خانوادگی شرکت کننده:                                                      محل امضاء و مهر:


   لطفا تا پایان مهلت سامانه این فرم (به همراه مستندات و مدارک درخواست شده) و قرارداد خام تکمیل شده را مهر و امضا نموده و پس از تکمیل در سامانه ستاد بارگذاری نمائید. لازم به ذکر است در صورت نقص و یا عدم بارگذاری مدارک خواسته شده همچنین عدم بارگذاری فرم حاضر و قرارداد پیوستی، به هیچ عنوان به پیشنهاد ارسالی ترتیب اثر داده نخواهد شد.
