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 آگهي استعلام 
 

ي مرمت و بازسازي   يوخاره گل روستاي سليم آباد   مرمت قنات  سازمان جهادكشاورزي استان مركزي در نظردارد استعلام عمليات اجرايي
ونيكي دولت برگزار نمايد .    شهرستان فراهان

اژ مندرج در برآورد با مشخصات جدول ذيل را ، از طريق سامانه تداركات الكتر ، به متر
ي پاكت از طريق درگاه سامانه تداركات   استعلام  برگزاري  مراحل  كليه از دريافت اسناد استعلام تا ارائه پيشنهاد قيمت و بازگشايي

ونيكي دولت )ستاد( به آد
انجام خواهد شد و لازم است   6043/ 3/ 04لغايت  6043/ 3/ 61از تاريخ  www.setadiran.ir  رسالكتر

كت در  ونيكي را جهت شر
ن كنندگان در صورت عدم عضويت قبلي ، مراحل ثبت نام در سايت مذكور و دريافت گواهي امضاي الكتر تأمي 

 ق سازند. استعلام را محق
 

 مشخصات خدمت: 

ح خدمت  شر
برآورد اوليه 
 )ريال(

 محل اجرا مشخصات
رشته و رتبه 

 مرتبط
 شماره نياز

ي مرمت و بازسازي مرمت   عمليات اجرايي
يوخاره گل روستاي سليم آباد شهرستان   قنات

 فراهان
0303134٬٬31٬4 

ح  طبق شر
 پيوست

ي روستا  
 مربوطه

  –آب 
حفاري هاي 

ي 
 زمينن

66434444٬144441٬ 

 

ايط و ضوابط:   شر
 گردد. بارگذاري كليه اسناد موجود در پيوست تكميل و مهر و امضاء شده در سامانه  برگ پيشنهاد قيمت، برگه آگهي استعلام و    -6

ي و مهندسي سازمان و جهاد كشاورزي شهرستان فراهان    -0
پرداخت به صورت نقدي و با تأييد مديريت هاي آب و خاك و امور فنن

 پرداخت خواهد بود.   قابل

ي داراي اعتبار بوده و تصوير آن در سامانه ستاد     -3
ن گواهي اشتغال بكار از بارگذاري گواهي صلاحيت پيمانكاري بايسنر  گردد . و داشير

 الزامي مي باشد. 
ن   سازمان نظام مهندسي كشاورزي و منابع طبيعي نت 

 

 * نقص در ارسال مدارك سبب ابطال پاسخ به نياز خواهد شد. *
 

 :اطلاعات تماس با دستگاه درخواست كننده جهت دريافت اطلاعات بيشتر در خصوص اسناد استعلام
ي سازمان جهاد كشاورزي استان مركزي 

 
 آدرس اراك خيابان جهاد سازندگ
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 4٬13300100٬دفتر ثبت نام اراك :  - 406٬168341٬و  406٬٬818434:  دفتر ثبت نام -   40604363636مركز تماس : 
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(ریال)بهاء کل (ریال) 1403بهاء واحد  واحدمقدارشرح کارشماره فهرستردیف

255,0008,925,000متر مکعب35(با دست)خاکریزی پشت کول میله و یا کول سرشکاف 110601

7,796,000623,680,000متر مکعب80قنات (گالری)ریزش برداری کوره 220101

320102
 متری ١٠متری و حمل خاک تا شعاع ٢٠سانتیمتر، بیرون آوردن خاک از عمق تا ٢٠لایروبی کوره قنات با ارتفاع بار تا 

اطراف چاه
854,00083,692,000متر طول98

420103
 سانتیمتر به ۵کسر (سانتیمتر ۵سانتیمتر باشد به ازای هر ٢٠در صورتی که ارتفاع بار بیش از ٠٢٠١٠٢اضافه بها به ردیف 

.تناسب محاسبه میشود
93,4004,109,600متر طول44

19,971,000219,681,000متر مکعب11بغل تراشی کوره520105

39,663,00079,326,000متر مکعب2در صورتی که زمین سنگی باشد٠٢٠١٠۶تا ٠٢٠١٠۴اضافه بها به ردیفهای 620107

11,821,00082,747,000متر مکعب7جمع آوری سنگ از داخل میله و کوره قنات720115

8,086,00048,516,000متر مکعب16 به 5بنایی با سنگ وسیمان با نسبت 840301

1,659,0009,954,000متر مکعب6. متر مکعب باشد6اضافه بها برای بنایی های سنگی هرگاه حجم عملیات کمتر از 940603

76,856,00042,270,800متر مکعب0/55خرید ، حمل و نصب درپوش مسلح1060501

73,187,0001,463,740,000متر مکعب20خرید ، حمل و نصب کول کوره مسلح1160701

53,211,000399,082,500متر مکعب7/5خرید ، حمل و نصب کول میله مسلح1260702

3,065,723,900

91,929,974

4,144,858,713

4,236,788,687 جمع کل

بسمه تعالی

فراهان: برآورد  مرمت قنات  یوخاره گل روستای سلیم آباد  شهرستان

جمع آیتم ها

 تجهیز کارگاه  

(1/04)و  ضریب منطقه ای   (1/3)اعمال ضریب بالاسری  



 باسمه تعالی

 برگه پیشنهاد قیمت

پس از برگ (  2به همراه آگهی استعلام مهر و امضاء شده )شرکتها یا پیمانکاران محترم بایستی  جدول زیر را  

 تکمیل در سامانه بارگذاری نمایند.

  خدمت / کالا شرح  مشخصات اجرامحل  پیشنهادی )ریال( کل  مبلغ

 ........ شهرستان 
بق فایل ط

 پیوست

 

 

 

 

 

                    --------------------------------------------------:  پیشنهادی به حروف کل مبلغ

                                  ---------------------------------------------------------- : پیمانکار /نام شرکت

 -------------------------------نام خانوادگی :   ---------------------------- نام :

 

 

 

شماره تلفن / همراه : ----------------------------------------------------------                                  


