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ДЕПАРТАМЕНТ ЗДРАВООХРАНЕНИЯ 

ХАНТЫ-МАНСИЙСКОГО АВТОНОМНОГО ОКРУГА - ЮГРЫ 

АВТОНОМНОЕ УЧРЕЖДЕНИЕ 
ХАНТЫ-МАНСИЙСКОГО АВТОНОМНОГО ОКРУГ А - ЮГРЫ 

«ЦЕНТР ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ ПАТОЛОГИИ)) 

628011 Тюменская обл., ХМАО - Югра, 
г. Ханты-Мансийск, ул. Рознина, 73 
тел/факс.: 8(3467)362-555, 514 
e-mail: dogovor@cpphmao.ru, http://cpphmao.ru

октмо 71871000, окпо 98768388, инн 8601030734, 
КПП 860101001, БИК 007162163, ОГРН 1078601000048 

Казначейский счет 03224643718000008700 
Единый казнаqейский счет40102810245370000007 

«26» января 2023 г. 

О предоставлении коммерческого предложения 

Автономное учреждение Ханты-Мансийского автономного округа - Югры 
«Центр профессиональной патологии» (далее - Учреждение) планирует проведение 
закупки вакцины. Закупка будет проводиться по правилам, предусмотренным 
Положением о закупке товаров, работ, услуг в Автономном учреждении Ханты­
Мансийского автономного округа-Югры «Центр профессиональной патологии», в 
соответствии с Федеральным законом от 18.07.2011 r. № 223-ФЗ "О закупках 
товаров, работ, услуг отдельными видами юридических лиц". С целью определения 
начальной (максимальной) цены договора, просим Вас предоставить ценовую 
информацию (коммерческое предложение) в соответствии с описанием товара, 
приведенном в техническим задании. 

Приложения: 
1. Карточка предприятия
2. Техническое задание
Сбор коммерческих предложений ведется в течение 7 календарных дней с

момента публикации настоящего уведомления на официальном сайте Учреждения, и 
Предложения просим направлять на эл. адреса: dogovor@cpphmao.ru, ro@cpphmao.ru, 
info@cpphmao.ru. 

По всем возникающим вопросам просим обращаться по тел.: 8 (3467) 362-555, 
доб. 603, Костова Ольга Вячеславовна. 

Главный врач Н.В. Ташланов 



Приложение №1 
  
 
 

КАРТОЧКА ПРЕДПРИЯТИЯ 
Наименование (полное) Автономное учреждение Ханты-Мансийского автономного 

округа - Югры "Центр профессиональной патологии" 
Сокращенное 
наименование 

АУ «Югорский центр профессиональной патологии» 

Адрес местонахождения 
и почтовый 

628011, Российская Федерация, ХМАО-Югра, г. Ханты-
Мансийск, ул. Рознина, дом 73 

Руководитель 
учреждения – главный 
врач 

Ташланов Николай Владимирович, действует на основании 
Устава 

Главный бухгалтер Анищенко Вероника Витальевна  
ИНН 8601030734 
КПП 860101001  
ОКПО 98768388 
ППП 260 
ОКТМО 71871000 
ОКФС 13 
ОКОПФ 20901 
ОКВЭД 86 
ОГРН 1078601000048 
Банковские реквизиты:    
Субсидия  
Получатель ДЕПФИН ЮГРЫ (АУ «ЮГОРСКИЙ 

ЦЕНТР ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ 
ПАТОЛОГИИ» л/с 620419150) 
 

Казначейский счет 03224643718000008700 
Единый казначейский счет: 
 

40102810245370000007 

Банк организации РКЦ Ханты-Мансийск//УФК по Ханты- 
Мансийскому автономному округу – Югре 
 

БИК 007162163 
КД  00000000000000000130 
 
Официальный сайт: http://cpphmao.ru 
Тел. 362-555 доб. 514  Отдел закупок  (e-mail: dogovor@cpphmao.ru) 
        362-555 доб. 130, 132 – бухгалтерия 
        362-555 доб.520 – Планово-экономический отдел (e-mail: peo@cpphmao.ru 
 

 
 
 
 
 



Приложение №2 
 

ТЕХНИЧЕСКОЕ ЗАДАНИЕ 
 
Общие требования: 
Качественные: в соответствии с требованием к закупаемому товару. 
Функциональные: полное соответствие требованиям к закупаемому товару. 
Товар доставляется в невозвратной таре и упаковке, обеспечивающей сохранность товара 
при его перевозке  и при необходимости последующем хранении. С соблюдением 
температурного режима. 
Требования к размерам, упаковке: в  соответствии с указанными фасовками, остаточный 
срок годности не менее 9 месяцев. 
Требования к разрешительной документации: наличие лицензии (или выписки из реестра 
лицензий) на производство лекарственных средств и (или) на осуществление 
фармацевтической деятельности, наличие сертификатов качества, регистрационных 
удостоверений, сертификатов соответствия и т.д. 
Поставка осуществляется за счет Поставщика, силами Поставщика. 
Место поставки: г.  Сургут, пр. Набережный, д.41, АУ «Югорский центр профессиональной 
патологии». 
Срок поставки: в соответствии с Графиком поставки (Приложение № 2 к договору). 
 

№п/п 
Предмет договора 

(наименование 
потребности) 

Минимально 
необходимые 
требования, 

предъявляемые к 
закупаемым товарам 
(работам, услугам) 

Ед. измерения 
Сведения о кол-

ве (объёме) 

1 2 3 4 5 

вакцина 

1 

Вакцина для 
профилактики 
клещевого 
энцефалита/ 
ЭнцеВир® (Вакцина 
клещевого 
энцефалита 
культуральная 
очищенная 
концентрированная 
инактивированная 
сорбированная) 
(Эквивалент не 
предусмотрен, ввиду того, 
что товар приобретается 
для исполнения 
обязательств по договору, 
в соответствии с пп. г п.3 

суспензия для 
внутримышечного 
введения, 0.5 мл/доза 
- ампулы (10) - пачки 
картонные 

уп./доза 156 уп.(1560 доз) 



ч.6.1. ст.3   223-ФЗ). 

2 

Альгавак® М 
(Вакцина для 
профилактики 
вирусного гепатита 
А) 
(Эквивалент не 
предусмотрен, ввиду того, 
что товар приобретается 
для исполнения 
обязательств по договору, 
в соответствии с пп. г п.3 
ч.6.1. ст.3   223-ФЗ). 

суспензия для 
внутримышечного 
введения (ампула) 1 
мл (1 доза) х 10 
(коробка картонная) 

уп./доза 36 уп (360 доз) 

3 

Шигеллвак 
(Вакцина 
дизентерийная 
против шигелл 
Зонне 
полисахаридная) 
(Эквивалент не 
предусмотрен, ввиду того, 
что товар приобретается 
для исполнения 
обязательств по договору, 
в соответствии с пп. г п.3 
ч.6.1. ст.3   223-ФЗ). 

раствор для 
внутримышечного и 
подкожного 
введения, 0.5 
мл/доза, 0.5 мл - 
ампулы (5) - пачки 
картонные 

уп./доза 165 уп.(825 доз) 

4 

Вианвак® (Вакцина 
брюшинотифозная 
Ви-полисахаридная) 
(Эквивалент не 
предусмотрен, ввиду того, 
что товар приобретается 
для исполнения 
обязательств по договору, 
в соответствии с пп. г п.3 
ч.6.1. ст.3   223-ФЗ). 

Раствор для 
подкожного 
введения 0,5 мл/доза 
(ампула) 0,5 мл х 10 
(пачка картонная) 

уп./доза 19 уп.(190доз) 

5 

Вакцина для 
профилактики 
кори/Вакцина 
коревая 
культуральная 
живая 

1 амп./0,5 мл - 
ампулы (10 шт.) - 
пачки картонные /в 
комплекте со 
скарификатором 
ампульным/ 

уп./доза 24 уп. (240 доз) 

6 

Вода для 
инъекций/Растворит
ель для 
приготовления 
лек.форм для 

1 амп./1/2/5 мл - 
ампулы (10 шт.) - 
пачки картонные /в 
комплекте со 
скарификатором 

уп./доза 24 уп. (240 доз) 



инъекций ампульным/ 

7 

Вакцина для 
профилактики 
гриппа 
[инактивированнаяУ
льтрикс Квадри 
Вакцина гриппозная 
четырехвалентная 
инактивированная 
расщепленная 
(Эквивалент не 
предусмотрен, ввиду того, 
что товар приобретается 
для исполнения 
обязательств по договору, 
в соответствии с пп. г п.3 
ч.6.1. ст.3   223-ФЗ). 

раствор для 
внутримышечного 
введения, 0.5 
мл/доза, 0.5 мл - 
шприц (10) / 
контурная ячейковая 
упаковка / - пачка 
картонная 

уп./доза 50 уп.(500 доз) 

  
Эквивалент не предусмотрен, ввиду того, что товар приобретается для исполнения 
обязательств по договору, в соответствии с пп. г п.3 ч.6.1. ст.3   223-ФЗ «О закупках 
товаров, работ, услуг отдельными видами юридических лиц».    

 


