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Ценовое предложение


(Дата, исходящий номер                                                       УФПС Калининградской области
на фирменном бланке)                                   
                                                     

Ценовая информация 
В течении действия договора
1. Изучив документы, размещенные АО «Почта России» на эл. площадке __________ запрос цен № ……………… от……….. №………, настоящим удостоверяем о согласии оказать услуги по проведению обязательных предварительных, периодических медицинских осмотров и медицинских осмотров (обследований) работников, осуществляющих реализацию продуктов питания, для нужд УФПС Калининградской области, в соответствии с техническим заданием, направленным вышеуказанным запросом цен.
2. Мы обязуемся в случае принятия нашего предложения оказать услуги 
по проведению обязательных предварительных, периодических медицинских осмотров и медицинских осмотров (обследований) работников, осуществляющих реализацию продуктов питания, для нужд УФПС Калининградской области на общую сумму, не превышающую          (_____________) рублей с учетом НДС (в случае, если Поставщик не является плательщиком НДС, указать ссылку на соответствующую норму Налогового Кодекса Российской Федерации).
3.  Срок выполнения услуг: в течение срока действия договора. 
4. Данное предложение действительно до 30.04.2027 г. 
5. Настоящее предложение дополняется документами, определяющими суть предложения и являющимися неотъемлемыми его приложениями.
6. Сведения об ИНН/ОГРН организации-претендента

[bookmark: _GoBack]Приложение: 
1. Приложение к ценовому предложению «Оказание услуг по проведению обязательных предварительных, периодических медицинских осмотров и медицинских осмотров (обследований) работников, осуществляющих реализацию продуктов питания, для нужд УФПС Калининградской области» на ___ л. в 1 экз.

		
Руководитель (либо уполномоченное лицо) 
организации-претендента                              ______________           Инициалы, Фамилия
 							(подпись)

Печать претендента
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Приложение № 1 к 
ценовому предложению
№_________ от _______

Приложение к Ценовому предложению: «Оказание услуг по проведению обязательных предварительных, периодических медицинских осмотров и медицинских осмотров (обследований) работников, осуществляющих реализацию продуктов питания, для нужд 
УФПС Калининградской области».
	РАСЧЕТ СТОИМОСТИ ПО ПРОЕКТУ

	№ п/п
	Наименование услуги  
	Характеристика
	Количество, человек
	Срок оказания услуги, месяцев
	Стоимость оказания услуг

	
	
	
	
	
	Стоимость услуги без НДС, руб.
	Ставка
НДС
(%)
	НДС, 
 руб.
	Общая стоимость с НДС, руб.*

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	1. Работа

	1.
	Обязательный предварительный медицинский осмотр (без ЛМК) (мужчины)
	пп. 6.1, 9., 18.1, 18.2., 15., 6.1 приказа РФ № 29н от 28.01.2021 г.
	50
	В течении действия договора
	
	
	
	

	2
	Обязательный предварительный медицинский осмотр (без ЛМК) (женщины в возрасте до 40 лет)
	пп. 6.1, 9., 18.1, 18.2., 15., 6.1 приказа РФ № 29н от 28.01.2021 г.
	75
	В течении действия договора
	
	
	
	

	3
	Обязательный предварительный медицинский осмотр (без ЛМК) (женщины в возрасте старше 40 лет)
	пп. 6.1, 9., 18.1, 18.2., 15., 6.1 приказа РФ № 29н от 28.01.2021 г.
	75
	В течении действия договора
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	4
	Обязательный периодический медицинский осмотр 
(без ЛМК) (мужчины)
	пп. 6.1, 9., 18.1, 18.2., 15., 6.1 приказа РФ № 29н от 28.01.2021 г.
	50
	В течении действия договора
	
	
	
	

	5.
	Обязательный периодический медицинский осмотр 
(без ЛМК) (женщины в возрасте до 40 лет)
	пп. 6.1, 9., 18.1, 18.2., 15., 6.1 приказа РФ № 29н от 28.01.2021 г.
	50
	В течении действия договора
	
	
	
	

	6.
	Обязательный периодический медицинский осмотр 
(без ЛМК) (женщины в возрасте старше 40 лет)
	пп. 6.1, 9., 18.1, 18.2., 15., 6.1 приказа РФ № 29н от 28.01.2021 г.
	250
	В течении действия договора
	
	
	
	

	7.
	Обязательный предварительный медицинский осмотр (мужчины)
	Медицинские осмотры (обследования) работников, осуществляющих реализацию продуктов питания в соответствии с п.23 приказа РФ № 29н от 28.01.2021 г.
	100
	В течении действия договора
	
	
	
	

	8.
	Обязательный предварительный медицинский осмотр  (женщины в возрасте до 40 лет)
	Медицинские осмотры (обследования) работников, осуществляющих реализацию продуктов питания в соответствии с п.23 приказа РФ № 29н от 28.01.2021 г.
	200
	В течении действия договора
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	9.
	Обязательный периодический медицинский осмотр (женщины в возрасте до 40 лет)
	Медицинские осмотры (обследования) работников, осуществляющих реализацию продуктов питания в соответствии с п.23 приказа РФ № 29н от 28.01.2021 г.
	200
	В течении действия договора
	
	
	
	

	10.
	Обязательный предварительный медицинский осмотр (мужчины)
	Медицинские осмотры (обследования) работников, осуществляющих реализацию продуктов питания в соответствии с п.23 приказа РФ № 29н от 28.01.2021 г.
	50
	В течении действия договора
	
	
	
	

	11
	Обязательный периодический медицинский осмотр (женщины в возрасте до 40 лет)
	Медицинские осмотры (обследования) работников, осуществляющих реализацию продуктов питания в соответствии с п.23 приказа РФ № 29н от 28.01.2021 г.
	250
	В течении действия договора
	
	
	
	

	12
	Обязательный периодический медицинский осмотр (без ЛМК) (женщины в возрасте старше 40 лет)
	Медицинские осмотры (обследования) работников, осуществляющих реализацию продуктов питания в соответствии с п.23 приказа РФ № 29н от 28.01.2021 г.
	200
	В течении действия договора
	
	
	
	

	Итого
	1550
	


Руководитель (либо уполномоченное лицо) 
организации-претендента                              ______________           Инициалы, Фамилия
 							(подпись)
Печать претендента (при наличии)



· не требуется в случае, если Поставщик не является плательщиком НДС.
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