ՀԱՅՏԱՐԱՐՈՒԹՅՈՒՆ

կնքված պայմանագրի մասին
    «Ինֆեկցիոն հիվանդությունների ազգային կենտրոն» ՓԲԸ-ն ստորև ներկայացնում է իր կարիքների համար 
«Փոխադրամիջոցների հետ կապված ապահովագրական ծառայության» ձեռքբերման նպատակով ԳՀ ընթացակարգով կազմակերպված «ԻՀԱԿ-ԳՀԾՁԲ-26/04» ծածկագրով գնման ընթացակարգի արդյունքում կնքված պայմանագրի մասին տեղեկատվությունը`
	
	Գնման առարկայի

	չափաբաժնի համարը
	անվանումը
	չափ-ման միավորը
	քանակը

	նախահաշվային գինը 
	համառոտ նկարագրությունը (տեխնիկական բնութագիր)


	պայմանագրով նախատեսված համառոտ նկարագրությունը (տեխնիկական բնութագիր)

	
	
	
	առկա ֆինանսական միջոցներով

	ընդհանուր
	/ՀՀ դրամ/
	Տեխնիկական բնութագիր
	Տեխնիկական 

բնութագիր

	
	
	
	
	
	առկա ֆինանսական միջոցներով

	ընդհանուր
	
	

	1
	փոխադրամիջոցների հետ կապված ապահովագրական ծառայություն 


	դրամ
	-
	1
	-
	 800 000
	ՀՀ ԱՆ ԻՆՖեկցիոն հիվանդությունների ազգային կենտրոն ՓԲ ընկերության թվով 16 (տասնչորս) հատ ավտոտրանսպորտային միջոցների օգտագործումից բխող պատասխանատվության պարտադիր ապահովագրություն  (ԱՊՊԱ ծառայություն)
	ՀՀ ԱՆ ԻՆՖեկցիոն հիվանդությունների ազգային կենտրոն ՓԲ ընկերության թվով 16 (տասնչորս) հատ ավտոտրանսպորտային միջոցների օգտագործումից բխող պատասխանատվության պարտադիր ապահովագրություն  (ԱՊՊԱ ծառայություն)

	

	Գնման ընթացակարգի ընտրության հիմնավորումը
	«Գնումների մասին»  ՀՀ  օրենքի 22-րդ հոդվածի 1-ին մաս

	

	Գնման ֆինանսավորման աղբյուրը` ըստ բյուջետային ծախսերի գործառական դասակարգման


	Բաժին
	Խումբ
	Դաս
	Ծրագիր
	Բյուջե 
	Արտաբյուջե
	Այլ

	09
	04
	
	
	V
	
	

	

	Հրավեր ուղարկելու կամ հրապարակելու ամսաթիվը
	13/11/2025 թ.

	Հրավերում կատարված փոփոխությունների ամսաթիվը

	1
	                                     -                                                                        

	
	…
	                                     -                                                                           

	Հրավերի վերաբերյալ պարզաբանումների ամսաթիվը
	
	Հարցարդման ստացման
	Պարզաբանման

	
	1
	-
	-

	
	…
	-
	-

	

	Հ/Հ
	Մասնակիցների անվանումները
	Յուրաքանչյուր մասնակցի հայտով ներկայացված գինը

	
	
	ՀՀ դրամ


	
	
	Գինն առանց ԱԱՀ
	ԱԱՀ
	Ընդհանուր

	
	
	առկա ֆինանսական միջոցներով

	ընդհանուր
	առկա ֆինանսական միջոցներով 

	ընդհանուր
	առկա ֆինանսական միջոցներով 

	ընդհանուր

	 Չափաբաժին 1                       փոխադրամիջոցների հետ կապված ապահովագրական ծառայություն                              

	
	«ՍԻԼ Ինշուրանս» ՍՊԸ
	-
	796000
	-
	-
	-
	796000

	Այլ տեղեկություններ
	Ծանոթություն

	

	Տվյալներ մերժված հայտերի մասին



	Չափա-բաժնի համարը
	Մասնակցի անվանումը
	Գնահատման արդյունքները (բավարար կամ անբավարար)



	
	
	Ծրարը կազմելու և ներկա-յացնելու համա-պատաս-խանութ-յունը
	Հրավերով պա-հանջվող փաստաթղթերի առկա-յությունը
	Առաջարկած գնման առարկայի տեխնիկա-կան բնութագրերի համա-պատասխա-նությունը
	Մասնա-գիտա-կան գոր-ծունեութ-յան համապատասխանություն պայմանագրով նախատեսված գործունեությանը
	Մասնա-գիտա-կան փոր-ձառութ-յունը
	Ֆինա-նսական միջոցներ 
	Տեխնի-կական միջոց-ներ
	Աշխա-տանքա-յին ռեսուրս-ներ
	Գնային առաջարկ

	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Այլ տեղեկություններ
	-

	
	-

	

	Ընտրված մասնակցի որոշման ամսաթիվը
	20.11.2025թ.

	Անգործության ժամկետ
	  Անգործության ժամկետի սկիզբ*
	         Անգործության ժամկետի ավարտ*

	
	-
	-


	Ընտրված մասնակցին պայմանագիր կնքելու առաջարկի ծանուցման ամսաթիվը`  26.11.2025թ.

	Ընտրված մասնակցի կողմից ստորագրված պայմանագիրը պատվիրատուի մոտ մուտքագրվելու ամսաթիվը
	02.12.2025թ.

	Պատվիրատուի կողմից պայմանագրի ստորագրման ամսաթիվը
	03.12.2025թ.

	

	Չափա-բաժնի համարը
	Ընտրված մասնակիցը
	Պայմանագրի

	
	
	Պայմանագրի համարը
	Կնքման ամսաթիվը
	Կատարման վերջնա-ժամկետը
	Կանխավճարի չափը
	Գինը

	
	
	
	
	
	
	ՀՀ դրամ

	
	
	
	
	
	
	Առկա ֆինանսական միջոցներով 
	Ընդհանուր


	1
	«ՍԻԼ Ինշուրանս» ՍՊԸ 
	ԻՀԱԿ-ԳՀԾՁԲ-26/04
	03.12.2025թ.
	25.12.2025թ.
	-
	-
	796000

	.

Ընտրված մասնակցի (մասնակիցների) անվանումը և հասցեն



	Չափա-բաժնի համարը
	Ընտրված մասնակիցը
	Հասցե, հեռ.
	Էլ.-փոստ
	Բանկային հաշիվը
	ՀՎՀՀ
 / Անձնագրի համարը և սերիան

	1
	«ՍԻԼ Ինշուրանս» ՍՊԸ 
	ՀՀ, ք․ Երևան, Արամի    3,5 (+374 60) 54-00- 00
	info@silinsurance.am
	163008157113
	02551341

	

	Այլ տեղեկություններ
	Ծանոթություն`

	
	Ինչպես սույն ընթացակարգի տվյալ չափաբաժնի մասով հայտ ներկայացրած մասնակիցները, այնպես էլ Հայաստանի Հանրապետությունում պետական գրանցում ստացած հասարակական կազմակերպությունները և լրատվական գործունեություն իրականացնող անձինք, կարող են ընթացակարգը կազմակերպած պատվիրատուին ներկայացնել կնքված  պայմանագրի տվյալ չափաբաժնի արդյունքի ընդունման գործընթացին պատասխանատու ստորաբաժանման հետ համատեղ մասնակցելու գրավոր պահանջ՝ սույն հայտարարությունը հրապարակվելուց հետո 5 օրացուցային օրվա ընթացքում:

Գրավոր պահանջին  կից ներկայացվում է՝

1) ֆիզիկական անձին տրամադրված լիազորագրի բնօրինակը: Ընդ որում լիազորված՝ 

ա. ֆիզիկական անձանց քանակը չի կարող գերազանցել երկուսը.

բ. ֆիզիկական անձը անձամբ պետք է կատարի այն գործողությունները, որոնց համար լիազորված է.

2) ինչպես գործընթացին մասնակցելու պահանջ ներկայացրած, այնպես էլ  լիազորված ֆիզիկական անձանց կողմից ստորագրված բնօրինակ հայտարարություններ՝ «Գնումների մասին» ՀՀ օրենքի 5.1 հոդվածի 2-րդ մասով նախատեսված շահերի բախման բացակայության մասին.

3) այն էլեկտրոնային փոստի հասցեները և հեռախոսահամարները, որոնց միջոցով պատվիրատուն կարող է կապ հաստատել պահանջը ներկայացրած անձի և վերջինիս կողմից լիազորված ֆիզիկական անձի հետ.

4) Հայաստանի Հանրապետությունում պետական գրանցում ստացած հասարակական կազմակերպությունների և լրատվական գործունեություն իրականացնող անձանց դեպքում՝ նաև պետական գրանցման վկայականի պատճենը:

Պատվիրատուի պատասխանատու ստորաբաժանման ղեկավարի էլեկտրոնային փոստի պաշտոնական հասցեն է   ihak.gnumner@gmail.com:

	

	Մասնակիցների ներգրավման նպատակով <Գնումների մասին> ՀՀ օրենքի համաձայն իրականացված հրապարակումների մասին տեղեկությունները 
	Հրավեր

	

	Գնման գործընթացի շրջանակներում հակաօրինական գործողություններ հայտնաբերվելու դեպքում դրանց և այդ կապակցությամբ ձեռնարկված գործողությունների համառոտ նկարագիրը 
	-

	

	Գնման գործընթացի վերաբերյալ ներկայացված բողոքները և դրանց վերաբերյալ կայացված որոշումները
	-

	

	Այլ անհրաժեշտ տեղեկություններ
	-

	

	Սույն հայտարարության հետ կապված լրացուցիչ տեղեկություններ ստանալու համար կարող եք դիմել  «Ինֆեկցիոն հիվանդությունների ազգային կենտրոն» ՓԲԸ-ի  գնումների ավագ մասնագետ

	Անուն, Ազգանուն
	Հեռախոս
	Էլ. փոստի հասցեն

	Էլինա Պողոսյան
	055-29-00-28
	ihak.gnumner@gmail.com


Պատվիրատու՝    «Ինֆեկցիոն հիվանդությունների ազգային կենտրոն» ՓԲԸ

 Չի լրացվում, եթե պայմանագրի կողմ է հանդիսանում Հայաստանի Հանրապետությունում հարկ վճարողի հաշվարկային հաշիվ չունեցող անձը:

  Սույն կարգավորումը հանվում է հայտարարությունից, եթե  կնքված պայմանագրի գինը չի գերազանցում  գնումների բազային միավորը: 

- Եթե կնքված պայմանագրի գինը  գերազանցում  է գնումների բազային միավորը և գնումը  պարունակում է պետական գաղտնիք, ապա սույն կարգավորման առաջին նախադասությունը շարադրվում է հետևյալ բովանդակությամբ. «Գնման սույն ընթացակարգի տվյալ չափաբաժնին մասնակցելու հրավերի հիման վրա հայտ ներկայացրած մասնակիցները կարող են սույն հայտարարության մեջ նշված պատվիրատուին ներկայացնել կնքված  պայմանագրի այդ չափաբաժնի արդյունքի ընդունման գործընթացին պատասխանատու ստորաբաժանման հետ համատեղ մասնակցելու գրավոր պահանջ՝ սույն հայտարարությունը ուղարկվելուց հետո 5 օրացուցային օրվա ընթացքում:

- Սույն կարգավորմամբ սահմավող ժամկետը չի կարող պակաս լինել 3 օրացուցային օրից:
ԱՎՏՈՄԵՔԵՆԱՆԵՐԻ ՑԱՆԿԸ
	N
	Ավտոմեքենայի մակնիշը
	Պետհամարանիշը
	Թողարկման տարեթիվը
	Ավտոտրանսպորտային միջոցների ապահովագրության ժամկետը

	1. 
	Chevrolet Niva 21230
	568AV61
	2013
	31.12.2025

	2. 
	KAMAZ 65117
	702AV61
	2014
	31.12.2025

	3. 
	KAMAZ 65117
	566AV61
	2016
	31.12.2025

	4. 
	Gazel SATKO NEXT
	434CQ61
	2022
	31.12.2025

	5. 
	Gaz 47195Z
	694AV61
	2019
	31.12.2025

	6. 
	Hyundai H1
	707LL64
	2007
	31.12.2025

	7. 
	Hyundai Elantra 1.6
	569AV61
	2010
	31.12.2025

	8. 
	Hyundai Elantra 1.6
	565AV61
	2010
	31.12.2025

	9. 
	Kia Cerato 1.6
	695AV61
	2013
	31.12.2025

	10. 
	Kia Rio 1.6
	442AX61
	2020
	31.12.2025

	11. 
	KIA SPORTAGE 2,5
	204CN61
	2022
	31.12.2025

	12. 
	Jin-Bey 
	061LL60
	2018
	31.12.2025

	13. 
	Logan Reno 
	174UL64
	2011
	22.10.2026

	14. 
	Renault duster 
	059LL60
	2014
	08.10.2026

	15. 
	Ford transit 
	665SS60
	2022
	10.01.2026

	16. 
	JIM BEY 
	344CF61
	2023
	21.12.2025


*Պարտադիր պայման

Վերոնշյալ ապահովագրության համար պահանջվում են հետևյալ  լիցենզիաների տեսակները

	N
	Լիցենզիա անվանումը

	1
	Ոչ կյանքի ապահովագրության լիցենզիա (ավտոմեքենաների ԿԱՍԿՈ ապահովագրության համար)


� Լրացվում է կնքված պայմանագրով գնվելիք ապրանքների, ծառայությունների, աշխատանքների քանակը


�  Լրացնել տվյալ պայմանագրի շրջանակներում առկա ֆինանսական միջոցներով գնվելիք ապրանքների, ծառայությունների, աշխատանքների քանակը, իսկ պայմանագրով նախատեսված ընդհանուր ապրանքների, ծառայությունների, աշխատանքների քանակը լրացնել  կողքի` «ընդհանուր» սյունակում:


�  Եթե տվյալ պայմանագրի շրջանակներում նախատեսված են ավելի քիչ միջոցներ, ապա լրացնել առկա ֆինանսական միջոցներով նախատեսված գումարի չափը, իսկ ընդհանուր  գումարը լրացնել  կողքի` «ընդհանուր» սյունակում:


� Այլ աղբյուրներից ֆինանսավորվելու դեպքում նշել ֆինանսավորման աղբյուրը


�  Նշվում են հրավերում կատարված բոլոր փոփոխությունների ամսաթվերը:


� Եթե առաջարկված գները ներկայացված են երկու կամ ավելի արժույթներով, ապա գները լրացնել  տվյալ հրավերով սահմանած փոխարժեքով` Հայաստանի Հանրապետության դրամով:


�  Լրացնել տվյալ ընթացակարգի շրջանակներում առաջարկված գումարի չափը առանց ԱԱՀ, իսկ առաջարկված ընդհանուր գումարը առանց ԱԱՀ լրացնել  կողքի` «ընդհանուր» սյունակում:


�  Լրացնել տվյալ ընթացակարգի շրջանակներում առաջարկված գումարից հաշվարկված ԱԱՀ-ն, իսկ առաջարկված ընդհանուր գումարից հաշվարկված ԱԱՀ-ն լրացնել  կողքի` «ընդհանուր» սյունակում:


�  Լրացնել տվյալ ընթացակարգի շրջանակներում առաջարկված գումարի չափը` ներառյալ ԱԱՀ-ն, իսկ առաջարկված ընդհանուր գումարը` ներառյալ ԱԱՀ-ն, լրացնել  կողքի` «ընդհանուր»  սյունակում:


�  Եթե պայմանագիրը կնքվելու է ընդհանուր արժեքով, սակայն նախատեսված են ավելի քիչ միջոցներ, ապա ընդհանուր գինը լրացնել  «Ընդհանուր» սյունակում, իսկ առկա 








ֆինանսական միջոցների մասով` «Առկա ֆինանսական միջոցներով» սյունյակում:


� Չի լրացվում, եթե պայմանագրի կողմ է հանդիսանում Հայաստանի Հանրապետությունում հարկ վճարողի հաշվարկային հաշիվ չունեցող անձը:
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