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С  Ъ  Д  Ъ  Р  Ж  А  Н  И  Е

на документацията за участие в процедура за възлагане на 
поръчка по реда и при условията на Глава осма „а” от ЗОП 
1. Пълно описание на предмета на поръчката;

2. Списък на медицинската апаратура, която подлежи на сервизно обслужване – Приложение № 1;

3. Административни сведения за участника- по образец;

4. Техническо предложение- по образец;

5. Ценово предложение- по образец;

6. Проект на договор.


ПЪЛНО ОПИСАНИЕ НА ПРЕДМЕТА НА ПОРЪЧКАТА
1. Предмет на услугата: Абонаментно сервизно обслужване на медицинската апаратура на „МБАЛ-Добрич” АД, съгласно приложен списък Приложение № 1, чрез извършването на периодични профилактични прегледи, поддръжка и отстраняването на възникнали повреди;
Код съгласно общия терминологичен речник СРV: 50400000.

2. Срок на договора: 12 (дванадесет) месеца от сключването на договора.

3. Място на извършване на услугата: гр. Добрич, ул. „Панайот Хитов” 24, „МБАЛ-Добрич” АД, съответно звено, където се намира медицинската апаратура.
4. Срок за отстраняването на възникнали повреди: 24 (двадесет и четири) часа от момента на заявяването от страна на възложителя, а в случаите, когато трябва да бъдат доставени части, възли и/или агрегати - 24 (двадесет и четири) часа от доставянето им.

5. Брой профилактични прегледи годишно: Не по-малко от два, по един за всяко полугодие, извършени в срок до края на втория месец от полугодието.

6. Срок за отложено плащане на извършените услуги: до 60 календарни дни от извършването на услугата и издаването на фактура от изпълнителя.

7. Условия по плащането на необходимите за ремонти части, възли и/или агрегати: Необходимите за ремонти части, възли и/или агрегати се доставят от изпълнителя, след предварително съгласуване на цената им. При несъгласие на възложителя с предложената цена, същият има право сам да достави необходимите части, възли и/или агрегати и да ги предостави но изпълнителя;

8. Изисквания за качество: Абонаментното сервизно обслужване, поддръжката и отстраняването на възникналите повреди на медицинската апаратура ще  се осъществява само от лица, притежаващи съответната квалификация, удостоверена с дипломи, удостоверения, сертификати или други равнозначни документи, издадени от компетентен орган и/или производител на медицинска апаратура. 
9. Изисквания за гаранционен срок на извършените ремонти: Съгласно съответните стандарти или нормали, когато такива съществуват, но не по-малко от 3 (три) месеца от извършването на ремонта. Гаранционният срок на вложените в ремонта части, възли и/или агрегати е съгласно дадения от производителя.

10. Изисквания към изпълнителя:

10.1. Да е българско или чуждестранно физическо или юридическо лице, както и техни обединения;
10.2. Да притежава необходимите разрешения за извършване на дейността в зависимост от вида медицинска апаратура, които обслужва;
10.3. Да е оторизиран от производителя на съответната медицинска апаратура за дейности по сервизно й обслужване на територията на Република България- (приложимо в случаите, когато участникът участва за позиции от № 1 до № 7)
10.4. Дейностите по обслужването, поддръжката и ремонта да се извършват само от лица, притежаващи съответната квалификация, удостоверена с удостоверения или сертификати, издадени от компетентен орган и/или производител на медицинската апаратура;
10.5. Да притежава лицензия, издадена от Агенцията за ядрено регулиране за работа с източници на йонизиращи лъчения (приложимо в случаите, когато участникът ще обслужва рентгенова апаратура);

10.6. Да отговаря на изискванията на чл. 47, ал. 1 и ал. 5 от ЗОП.

11. Всеки участник може да кандидатства за обслужването на една, няколко или всички медицински апаратури от приложението;

12. Срок на валидност на офертата: 60 (шестдесет) календарни дни от датата на представянето.

13. Прогнозна стойност на услугата: 45 000 лева без ДДС.

14. Изборът на изпълнител да се извърши на база „най-ниска цена”, като ще се оценява предложената цена за 1 месец абонамент, посочена в лева без ДДС и закръглена до втори знак на десетичната запетая, поотделно за всяка от позициите.
15. Офертите да се събират под формата на писмени предложения, в запечатан непрозрачен плик. Офертите трябва да съдържат най-малко: 
15.1. административни сведения за участника
15.2. техническо предложение.

15.3. ценово предложение 
15.4. срок на валидност на офертата.
16. Срок за получаване на офертите на участниците: 10.02.2015год.

17. Срок на валидност на публичната покана: 09.02.2015 год.
18. Публично отваряне на получените оферти: 11.02.2015 г. -09.00 часа; Място на отваряне: „МБАЛ- Добрич” АД гр. Добрич, ул. „Панайот Хитов” № 24, Управление;











Образец 1
АДМИНИСТРАТИВНИ СВЕДЕНИЯ ЗА УЧАСТНИКА

в обществена поръчка с публикуване на публична покана при условията и по реда на Глава осма „а” от ЗОП за абонаментно сервизно обслужване на медицинската апаратура на „Многопрофилна болница за активно лечение - Добрич” АД гр. Добрич.

1. Наименование на участника:……………....................................................……........,
2. Седалище и адрес на управление: ……………...............................................................……,

3. ЕИК: .............................,

4. Адрес за кореспонденция: .............................................................………………………,

Телефон за контакти: …………...........…… ; Факс …………………....................................

мобилен телефон: …………………….; e –mail:………............………………………….....
5. Лица, представляващи участника:
……………………………………………………………………………………………….
6. Лица за контакти:

Трите имена:................................................................................................................

Длъжност: ………………………………….................................…………………………….

Адрес: ……………………………………..........................……………………………….

Телефон:…………………………………….......................................…………………………

7.Обслужваща банка: …………………………..................................……………………….

IBAN: …………………………………….................................……………………………..

BIC код:………………………………......................................…………………………….

Титуляр на сметка: ……………..................................…………………………………….

Дата……………….2015 г.



 Подпис и печат:…….......……………










Образец 2
ТЕХНИЧЕСКО ПРЕДЛОЖЕНИЕ
ЗА ИЗПЪЛНЕНИЕ НА ПОРЪЧКАТА

за абонаментно сервизно обслужване на медицинската апаратура на „Многопрофилна болница за активно лечение - Добрич” АД гр. Добрич.

от .....................................................................................................................

със седалище в .........................община.................................и адрес на

управление......................................................................................................

ЕИК / БУЛСТАТ.......................................

представляван от .........................................................................................

ЕГН....................................., в качеството му на...........................................

УВАЖАЕМИ ГОСПОДА,

Представяме Ви оферта за абонаментно сервизно обслужване на медицинската апаратура на „МБАЛ-Добрич” 
ПРЕДЛАГАМ СЛЕДНИТЕ УСЛОВИЯ:

1. Срок на договора: 12 (дванадесет) месеца от сключването на договора.

2. Място на извършване на услугата: гр. Добрич, ул. „Панайот Хитов” 24, „МБАЛ-Добрич” АД, съответно звено, където се намира медицинската апаратура.
4. Срок за отстраняването на възникнали повреди, но не повече от 24 (двадесет и четири) часа от момента на заявяването от страна на възложителя: ………… (………………………………………) часа,
а в случаите, когато трябва да бъдат доставени части, възли и/или агрегати - 24 (двадесет и четири) часа от доставянето им: ………… (………………………………………) часа.
5. Брой профилактични прегледи годишно: ……………, но не по-малко от два, по един за всяко полугодие, извършени в срок до края на втория месец от полугодието.

6. Срок за отложено плащане на извършените услуги: до 60 календарни дни от извършването на услугата и издаването на фактура от изпълнителя.
7. Приемам условието по плащането на необходимите за ремонти части, възли и/или агрегати: Необходимите за ремонти части, възли и/или агрегати се доставят от изпълнителя, след предварително съгласуване на цената им. При несъгласие на възложителя с предложената цена, същият има право сам да достави необходимите части, възли и/или агрегати и да ги предостави но изпълнителя;

8. Отговарям на изискванията за качество: Абонаментното сервизно обслужване, поддръжката и отстраняването на възникналите повреди на медицинската апаратура ще  се осъществява само от лица, притежаващи съответната квалификация, удостоверена с дипломи, удостоверения, сертификати или други равнозначни документи, издадени от компетентен орган и/или производител на медицинска апаратура. 

9. Гаранционен срок на извършените ремонти, но не по-малко от 3 (три) месеца от извършването на ремонта: ………… (……………………………………………………………………) месеца.
Гаранционния срок на вложените в ремонта части, възли и/или агрегати е съгласно дадения от производителя.
10. Декларирам, че отговарям на изискванията към изпълнителя:
10.1. Да е българско или чуждестранно физическо или юридическо лице, както и техни обединения;
10.2. Да притежава необходимите разрешения за извършване на дейността в зависимост от вида медицинска апаратура, които обслужва;
10.3. Да е оторизиран от производителя на съответната медицинска апаратура за дейности по сервизно й обслужване на територията на Република България- (приложимо в случаите, когато участникът участва за позиции от № 1 до № 7)
10.4. Дейностите по обслужването, поддръжката и ремонта да се извършват само от лица, притежаващи съответната квалификация, удостоверена с удостоверения или сертификати, издадени от компетентен орган и/или производител на медицинската апаратура;
10.5. Да притежава лицензия, издадена от Агенцията за ядрено регулиране за работа с източници на йонизиращи лъчения (приложимо в случаите, когато участникът ще обслужва рентгенова апаратура);

10.6. Да отговаря на изискванията на чл. 47, ал. 1 и ал. 5 от ЗОП.

11. Медицинските апаратури, за които представяме оферта са посочени в Приложения № 1.

12. Валидността на настоящата оферта е: ………(……………………………) календарни дни от датата на представянето й.
(Срокът за валидност на офертата е времето, през което участниците са обвързани с условията на представените от тях оферти и трябва да е не по-малка от 60 (шестдесет) календарни дни от датата на представянето на офертата)
13. При сключването на договора се задължавам да представя документи, издадени от компетентен орган, за удостоверяване липсата на обстоятелствата по чл. 47, ал. 1, т. 1 от ЗОП (свидетелства за съдимост на лицата, представляващи участника) и декларация за липсата на обстоятелства по чл. 47, ал. 5 от ЗОП.

ПРИЛОЖЕНИЯ:

1. Разрешения за извършване на дейността в зависимост от вида медицинска апаратура, които обслужва;
2. Дипломи, удостоверения, сертификати или други равнозначни документи, издадени от компетентен орган и/или производител на медицинската апаратура, удостоверяващи квалификацията на лицата, които ще осъществяват дейностите по обслужването, поддръжката и ремонта.

3. Лицензия, издадена от Агенцията за ядрено регулиране за работа с източници на йонизиращи лъчения (приложимо в случаите, когато участникът ще обслужва рентгенова апаратура);

Други документи по преценка на участника:

4.......................................................................................................................;

5.......................................................................................................................;

6.......................................................................................................................; 
ПРЕДСТАВЛЯВАЩ:................................................






( име, фамилия, длъжност, подпис и печат)









Образец 3
ЦЕНОВО ПРЕДЛОЖЕНИЕ
за абонаментно сервизно обслужване на медицинската апаратура на „Многопрофилна болница за активно лечение - Добрич” АД гр. Добрич.

от .....................................................................................................................

със седалище в .........................община.................................и адрес на

управление......................................................................................................

ЕИК / БУЛСТАТ.......................................

представляван от .........................................................................................

ЕГН....................................., в качеството му на...........................................

УВАЖАЕМИ ГОСПОДА,

След запознаването ми с цялата документация и изискванията на Възложителя, предлагам цена без ДДС за един месец абонамент, както следва:
	№
	Медицинска апаратура
	Предлагана месечна цена без ДДС

	1
	2
	3

	1
	Компютърен томограф PHILIPS BRILLIANS CT6
	

	2
	Двугнездов настолен сървър Dell PowerEdge T620 и работна станция Dell OptiPlex и специализиран медицински софтуер SC Dicom Pacs Viewer
	

	3
	Видеоендоскопска система Olimpus CV-190
	

	
	Лабораторна апаратура
	

	4
	Коагулометър START
	

	5
	Апарат за хематология CELL DYN  1700
	

	6
	Апарат за хематология CELL DYN  3500
	

	7
	Уринен анализатор модел Н-300
	

	
	Рентгенова апаратура
	

	8
	Рентгенова уредба TUR 800
	

	9
	Графичен рентгенов апарат Тошиба TF6TL
	

	10
	SIMENS SIREGRAPH D2M 
	

	
	Наркозно-дихателна апаратура
	

	11
	Наркозен апарат Sulla 909 V, Kompl. Mit Ventilog 3, Vapor 19.3, PM 8030, AL
	

	12
	Наркозен апарат Sulla 909 V, Kompl. Mit Ventilog 3, Vapor 19.3, PM 8030, AL
	

	13
	Наркозен апарат Sulla 909 V, Kompl. Mit Ventilog 3, Vapor 19.3, PM 8030, AL
	

	14
	Наркозен апарат Dreger  Primus
	

	15
	Респиратор Bennett 7200
	

	16
	Респиратор EVITA 2 DURA
	

	17
	Респиратор DRAEGER Вabylog  8000 +
	

	18
	Респиратор Evita XL
	

	19
	Респиратор Evita XL
	

	20
	Наркозен апарат тип Цицеро – Дрегер
	

	21
	Наркозен апарат тип Цицера ЕМ /КАТО/
	

	22
	Weyer Intensive Care Кат.№WY2401

Thermocare Vita 
	

	23
	Weyer Intensive Care
	

	24
	Weyer Intensive Care
	

	25
	Инкубатор за интензивни грижи Isolette С 2000
	

	26
	Инкубатор за интензивни грижи Isolette С 2000
	





ПРЕДСТАВЛЯВАЩ:................................................






( име, фамилия, длъжност, подпис и печат)

ПРИЛОЖЕНИЕ 1
С  П  И  С  Ъ  К
на медицинската апаратура, която подлежи на абонаментно сервизно обслужване, 
чрез извършването на периодични профилактични прегледи, поддръжка и отстраняването на възникнали повреди.

	№
	Медицинска апаратура

	1
	2

	1
	Компютърен томограф PHILIPS BRILLIANS CT6

	2
	Двугнездов настолен сървър Dell PowerEdge T620 и работна станция Dell OptiPlex и специализиран медицински софтуер SC Dicom Pacs Viewer

	3
	Видеоендоскопска система Olimpus CV-190

	
	Лабораторна апаратура

	4
	Коагулометър START

	5
	Апарат за хематология CELL DYN  1700

	6
	Апарат за хематология CELL DYN  3500

	7
	Уринен анализатор модел Н-300

	
	Рентгенова апаратура

	8
	Рентгенова уредба TUR 800

	9
	Графичен рентгенов апарат Тошиба TF6TL

	10
	SIMENS SIREGRAPH D2M 

	
	Наркозно-дихателна апаратура

	11
	Наркозен апарат Sulla 909 V, Kompl. Mit Ventilog 3, Vapor 19.3, PM 8030, AL

	12
	Наркозен апарат Sulla 909 V, Kompl. Mit Ventilog 3, Vapor 19.3, PM 8030, AL

	13
	Наркозен апарат Sulla 909 V, Kompl. Mit Ventilog 3, Vapor 19.3, PM 8030, AL

	14
	Наркозен апарат Dreger  Primus

	15
	Респиратор Bennett 7200

	16
	Респиратор EVITA 2 DURA

	17
	Респиратор DRAEGER Вabylog  8000 +

	18
	Респиратор Evita XL

	19
	Респиратор Evita XL

	20
	Наркозен апарат тип Цицеро – Дрегер

	21
	Наркозен апарат тип Цицера ЕМ /КАТО/

	22
	Weyer Intensive Care Кат.№WY2401

Thermocare Vita 

	23
	Weyer Intensive Care

	24
	Weyer Intensive Care

	25
	Инкубатор за интензивни грижи Isolette С 2000

	26
	Инкубатор за интензивни грижи Isolette С 2000


Проект!
Д  О  Г  О  В  О  Р

Днес..........2015 год. в гр. Добрич, на основание чл. 101е от Закона за обществените поръчки, се сключи настоящият договор за абонаментно сервизно обслужване на медицинската апаратура на „Многопрофилна болница за активно лечение-Добрич” АД между:
“МНОГОПРОФИЛНА БОЛНИЦА ЗА АКТИВНО ЛЕЧЕНИЕ – ДОБРИЧ” АД  гр. Добрич, със седалище и адрес на управление: гр. Добрич, ул. “Панайот Хитов” № 24, тел. 058/ 600 160, факс: 058/600 414, e-mail: oblb@bergon.net, ЕИК 124141302, представлявано от Д-р Красимир Желев Николов  – Изпълнителен Директор на дружеството, наричана ВЪЗЛОЖИТЕЛ

И

……………………………………………………………………., определен за ИЗПЪЛНИТЕЛ след проведена процедура за възлагане на обществена поръчка чрез публикуване на публична покана по реда на глава Осма „а” от ЗОП с уникален №…… и наричан по-долу ИЗПЪЛНИТЕЛ
СТРАНИТЕ СЕ ДОГОВОРИХА СЛЕДНОТО:

ПРЕДМЕТ НА ДОГОВОРА И ЦЕНИ

Чл.1. ВЪЗЛОЖИТЕЛЯТ възлага, а ИЗПЪЛНИТЕЛЯТ се задължава да извършва абонаментно сервизно обслужване на медицинската апаратура на „МБАЛ-Добрич” АД, съгласно Приложение  № …….., , чрез извършването на периодични профилактични прегледи, поддръжка и отстраняване на възникнали повреди, както и да осигурява доставката на необходимите за ремонтите резервни части и да дава указания за правилно използване и експлоатация на апаратурата, обект на настоящият договор.

Чл.2.(1). Ценовите предложения на ИЗПЪЛНИТЕЛЯ, съгласно офертата му, с която е участвал в процедурата по чл. 101а и сл. от ЗОП, са посочени в Приложение  № …….. и са неразделна част от настоящия договор.

(2). Цените са фиксирани и не подлежат на промяна за срока на действие на договора, освен в случаите на чл. 43, ал. 2 от ЗОП.

СРОКОВЕ И НАЧИН НА ПЛАЩАНЕ 

Чл.3. Срокът на настоящия договор е 12 месеца от датата на подписването му. Договорът продължава действието си до сключването на договор с друг изпълнител.

Чл.4. Срокът за отстраняването на възникнали повреди е …………………. (…………………) часа от момента на заявяването от страна на възложителя, а в случаите, когато трябва да бъдат доставени части, възли и/или агрегати – …………….(……………………………) часа от доставянето им.

Чл.5. Дължимите на ИЗПЪЛНИТЕЛЯ суми ще бъдат плащани от ВЪЗЛОЖИТЕЛЯ по банковата сметка на изпълнителя в срок до ............. (..............................................) календарни дни след издаването на фактура от изпълнителя. 
Чл.6. Необходимите за ремонти части, възли и/или агрегати се доставят от ИЗПЪЛНИТЕЛЯ, след предварително съгласуване на цената им с възложителя. При несъгласие на възложителя с предложената цена, същият има право сам да достави необходимите части, възли и/или агрегати и да ги предостави на изпълнителя;

ГАРАНЦИОННИ СРОКОВЕ

Чл.7. Гаранционният срок на ремонтираната медицинската апаратурата е съгласно съответните стандарти или нормали, когато такива съществуват, но не по-малко от …………….(………………) месеца от извършването на ремонта. Гаранционния срок на вложените в ремонта части, възли и/или агрегати е съгласно дадения от производителя. За начало на гаранционният срок се счита датата на подписване на приемо-предавателен протокол. 

ПРАВА И ЗАДЪЛЖЕНИЯ НА ИЗПЪЛНИТЕЛЯ 

Чл.8. ИЗПЪЛНИТЕЛЯТ има право да получи договореното възнаграждение в размера и при условията по настоящия договор.

Чл.9.(1). ИЗПЪЛНИТЕЛЯТ е длъжен: 
1. да извършва сервизното обслужване чрез не по-малко от два профилактични прегледи годишно, по един за всяко полугодие, извършени в срок до края на втория месец от полугодието.
2. да отстранява възникналите повреди по медицинската апаратура – по искане на възложителя и/или в случай на възникнала нужда.
3. да отстранява възникналите повреди в срок от 24 (двадесет и четири) часа от момента на заявяването от страна на възложителя, а в случаите, когато трябва да бъдат доставени части, възли и/или агрегати – в срок от 24 (двадесети и четири) часа от доставянето им.
4. да извършва дейностите по договора чрез квалифицирани специалисти, като удостоверява квалификацията им със съответните документи (дипломи, сертификати и други подобни), издадени от компетентен орган и/или производител на медицинската апаратура;
5. да е оторизиран от производителя на съответната медицинска апаратура за дейности по сервизно й обслужване на територията на Република България- (приложимо в случаите, когато участникът участва за позиции от № 1 до № 7). В случай на отнемане на оторизацията да уведоми ВЪЗЛОЖИТЕЛЯ в едномесечен срок от отнемането й.
6. при необходимост от извършване на ремонт, при който трябва да бъдат доставени части, възли и/или агрегати, ИЗПЪЛНИТЕЛЯТ е длъжен да представи на възложителя протокол за възникналата повреда, съдържащ описание на необходимите ремонтни дейности и части, възли и/или агрегати и ценово предложение, включващо цената на производителя/вносителя и стойността на разходите по доставката. Доставката на частите, възлите и/или агрегатите се извършва след писменото одобрение от страна на ВЪЗЛОЖИТЕЛЯ.
7. след извършването на ремонта да предаде на ВЪЗЛОЖИТЕЛЯ подменените части, възли и/или агрегати.

(2). Всяка извършена дейност по изпълнението на договора се удостоверява с двустранно подписан от страните протокол, в който ИЗПЪЛНИТЕЛЯТ е длъжен да удостовери изпълнението си.

Чл.10. ИЗПЪЛНИТЕЛЯТ е длъжен да издаде в законния срок фактура за извършената дейност.

ПРАВА И ЗАДЪЛЖЕНИЯ НА ВЪЗЛОЖИТЕЛЯ

Чл.11. ВЪЗЛОЖИТЕЛЯТ има право:
1. да осъществява контрол върху дейността на ИЗПЪЛНИТЕЛЯ при изпълнението на договора, без да му създава пречки по-големи от обичайните;
2. да получава необходимата информация по изпълнението на договора.

Чл.12. ВЪЗЛОЖИТЕЛЯТ е длъжен: 
1. при признаци за повреда в медицинската апаратура, да нареди преустановяването на работата с нея и да уведоми ИЗПЪЛНИТЕЛЯ по телефон, факс или писмено.

2. да приеме извършената от ИЗПЪЛНИТЕЛЯ дейност с приемо-предавателен протокол.
3. да заплати на ИЗПЪЛНИТЕЛЯ договореното възнаграждение.
4. да осигури нормални условия за работа на ИЗПЪЛНИТЕЛЯ, изразяващи се в добро осветление, нормално електрическо захранване, зануляване на контактите в работните помещения и други подобни.
5. да допуска работата с медицинската апаратура да се извършва само от квалифициран персонал.
6. да спазва инструкциите на ИЗПЪЛНИТЕЛЯ за правилна експлоатация на медицинската апаратура.
7. да не допуска извършването на ремонтни работи от неоторизирани лица, освен от специалистите на ИЗПЪЛНИТЕЛЯ или от упълномощен негов представител. 
НЕУСТОЙКИ

Чл.13.(1). При неизпълнение на договорен срок от страна на ИЗПЪЛНИТЕЛЯ с повече от 24 (двадесет и четири) часа, ВЪЗЛОЖИТЯЛТ има право да получи за всеки 24 часа забава неустойка в размер на 5 (пет) % от договорената сума за сервизното обслужване на съответната медицинска апаратура, за която е налице забавата. Неустойката се заплаща от ИЗПЪЛНИТЕЛЯ в 7-дневен срок от изтичането на срока на забавата. ВЪЗЛОЖИТЕЛЯТ може да удържи дължимата сума за неустойка от всяко плащане, което дължи на изпълнителя.

(2). Ако ИЗПЪЛНИТЕЛЯТ изпадне в забава за повече от 14 (четиринадесет) календарни дни, ВЪЗЛОЖИТЕЛЯТ има право да възложи дейността на друг изпълнител, като разликата между цената по договора и действително заплатената цена е за сметка на изпълнителя. 

Чл.14. ВЪЗЛОЖИТЕЛЯТ има право да иска обезщетение в пълен размер на вредите, които е претърпял в резултат на забавено и/или некачествено изпълнение.

Чл.15. При забава на плащане от страна на ВЪЗЛОЖИТЕЛЯ, последният  дължи на изпълнителя неустойка, в размер на законната лихва.

ДРУГИ УСЛОВИЯ

Чл.16. Страните по договора не могат да го изменят, освен в случаите, предвидени в ЗОП.

Чл.17. ВЪЗЛОЖИТЕЛЯТ може да прекрати договора:

1. ако в резултат на обстоятелства, възникнали след сключването му, не е в състояние да изпълни своите задължения.
2. в случай, че дейностите по изпълнението на договорите абонаментно сервизно обслужване достигне праговете по чл. 14, ал. 1, т. 2 от ЗОП.

Чл.18. Страните по договора ще решават възникналите по изпълнението му спорове по взаимно съгласие, а ако това е невъзможно по реда на ГПК пред родово компетентният съд в гр. Добрич.

Чл.19. За всички неуредени по настоящия договор въпроси ще се прилагат разпоредбите на ЗОП, ППЗОП, ЗЗД и ТЗ.

Чл.20.(1). За валидни адреси за приемане на съобщения, свързани с настоящия договор се смятат адресите, посочени в началото на договора.

(2). При промяна на данните по предходната алинея, съответната страна е длъжна да уведоми другата в тридневен срок от промяната.

Настоящият договор се състави в три еднообразни екземпляра, два за възложителя и един за изпълнителя.

ВЪЗЛОЖИТЕЛ:



ИЗПЪЛНИТЕЛ:




ДОКУМЕНТAЦИЯ








за възлагане на обществена поръчка чрез публична покана по реда на Глава осма „а” от ЗОП за абонаментно сервизно обслужване на медицинската апаратура на “МБАЛ-ДОБРИЧ” АД 
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