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گـــزارش
رئیس انجمن دیابت گابریک ایران هشدار داد 

سونامی هزینه های بسیار بالای دیابت در راه است اصرار بر ایجاد ترافیک های کیلومتری 
در تهران

در حالــی كه بر اســاس مصوبه شــورای شــهر، 
نمايشــگاه های پرمخاطب بايــد در خارج از تهران 
برگــزار شــود، عضو شــورای شــهر می گويد كه 
همچنان نمايشگاه ها در وسط شهر برگزار می شود.

»برخی برای چند درصد ســود بیشتر دوست دارند 
مردم را زجر دهند،« اين را رئیس شورای شهر تهران 
مهدی چمران در خصوص برگزاری نمايشــگاه های 
پرمخاطب در نمايشگاه بین المللی)سئول( می گويد. 
مدير عامل شركت شــهر آفتاب عباس تقدسی نژاد 
به فارس می گويد كه »امســال هم از 86 نمايشگاه، 
40 نمايشگاه در نمايشگاه بین المللی واقع در بزرگراه 
چمران برگزار می شود.« شهر آفتاب اواسط دهه 90 
با هزينه بیش از 1000 میلیارد تومان )4 برابر هزينه 
ساخت برج میلاد( توسط شهرداری ساخته شد. بر 
اساس مصوبه شورا در سال 1400 بايد نمايشگاه ها 
به شــهر آفتاب منتقل می شد اما عضو شورای شهر 
تهران جعفر تشکری هاشمی می گويد كه همچنان 
»نمايشگاه ها در وسط شهر« برگزار می شود. از سوی 
ديگر مديرعامل شــركت سهامی نمايشگاه های بین 
المللی ايران احمدرضــا علايی طباطبايی می گويد 
كه »در مورد شــهر آفتــاب مکان يابی غلط صورت 
گرفته اســت.« با توجه به ترافیك شــمال تهران و 
نبود پاركینگ مناسب در نمايشگاه سئول، بیش از 
نیمی از نمايشگاه های امسال هم در اين مکان برگزار 
می شود. اين در حالی است كه به گفته مديران شهری 
»دولت با انتقال نمايشگاه ها به شهر آفتاب، می تواند 
دردســرهای شهروندان را كم تر كرده و اين مکان را 
تجهیز و رونق دهد.« علاوه بر برگزاری نمايشگاه ها 
در ســئول، برگــزاری برخی نمايشــگاه در مصلی، 
ايــران مال و .... هم باعــث بروز ترافیك و صف های 
طويل می شــود و بعضاً شهروندان ماشین های خود 
را كنار خیابــان پارك كرده و ســاعت ها در داخل 
خودرو می خوابند. كارشــناس مســائل شهری رضا 
احمد وند با بیان اينکه شهرداری به لحاظ حاكمیتی 
مسئولیتی در برگزاری نمايشگاه ها ندارد و به دنبال 
كســب منفعت اســت، می گويد كه »زير ساخت ها 
در شــهر آفتاب فراهم نیست.«در مقابل كارشناس 
مســائل شهری ديگر ،ناصر اسماعیلی، با بیان اينکه 
برگزاری »نمايشگاه ها در سئول 6 برابر شهر آفتاب 
هزينه دارد،« می گويد كه نمايشــگاه ساختمان كه 
هفته پیش در ســئول برگزار شــد، 6 ماه پیش در 
شهر آفتاب برگزار شده بود و مديرانشان هم راضی 
بودند. به گفته كارشناسان، برگزاری نمايشگاه ها در 
خارج شــهر مصوبه شــورا و هیئت دولت را دارد. با 
تصويب مديريت واحد شــهری می توان مشــکلات 
بین دستگاه ها را برطرف كرد، هرچند كه اين لايحه 
چندين سال است در مجلس شــورای اسلامی در 

نوبت رسیدگی است.

آخرین وضعیت پشه آئدس در کشور  
رئیــس مركز مديريــت بیماری هــای واگیر وزارت 
بهداشت با بیان اينکه تاكنون 178 مورد ابتلا به »تب 
دنگی« در كشور گزارش شده، گفت: در حال حاضر، 
پشــه آلوده تنها در يك نقطه از كشور حضور دارد و 

انتقال محلی فقط در اين نقطه صورت می گیرد.
دكتر شهنام عرشی  با بیان اينکه براساس گزارش های 
نظام مراقبت ســندرمیك جاری در كشور از ابتدای 
ســال جاری تا هفتم شهريور ماه، 178 مورد ابتلا به 
تب دنگی گزارش شده، اظهار كرد: برمبنای بررسی 
اپیدمیولوژيکی انجام شــده برای بیمــاران، در حال 
حاضر اكثريت موارد تشخیص داده شده سابقه سفر به 
خارج از كشور داشته اند. براساس بررسی های صورت 
گرفته، 131 مورد سابقه سفر به امارات متحده عربی، 
7 مورد سابقه سفر به پاكستان، يك مورد سابقه سفر 
به عمان و يك مورد ســابقه سفر به »بنین« را دارند. 
وی درباره جامعه آماری مبتلايان به بیماری تب دنگی 
گفــت: يك مورد از بیماران دارای ملیت آفريقايی، 4 
نفر دارای ملیت افغانستانی، يك نفر با ملیت پاكستانی 

و 125 نفر ديگر با ملیت ايرانی هستند. 

اخبــــار

رئيسانجمندیابتگابریکایرانشــيوعدیابتدركشورراموضوعی
ملیومدیریتآنراخارجازتوانوزارتبهداشتمیداندومیگوید:
دولتبایدبهطورجدیوباحساسيتبالاپيگيراینبيماریباشدوگرنه
درآیندهباســونامیهزینههایمالیبسياربالایناشیازدیابتمواجه

خواهدبودكهتوانپرداختآنرانخواهدداشت.
عليرضااســتقامتیدرگفتوگوباایرنابراینباوراست:هزینهایكه
براییکفرددیابتیمیشــود،۲تا۴برابریکفردغيردیابتیاست.
ویكهسالهاســتبابيماراندیابتیسروكاردارد،میگوید:ماباروند
فزایندهابتلابهدیابت،بهیقيندرآیندهاینهچنداندوربامشــکلات
عدیدهایدرتامينهزینههایدرمانیومراقبتازبيماراندیابتیروبرو

میشویم.
متنگفتوگوبااینفوقتخصصغددواســتاددانشگاهعلومپزشکی

تهراندرپیمیآید.
***

*وضعيتدیابتدردنياوایرانچگونهاست؟
بیماری ديابت يك بیماری بســیار شايع است . در دنیا بیش از 460 میلیون نفر 
فرد مبتلا به ديابت وجود دارد كه اين بر مبنای آمار اطلس ديابت 2021 میلادی 
است. اكنون يعنی در سال 2024 میلادی قطعا شیوع ديابت در دنیا بیشتر شده 
اســت و شــايد از نیم میلیارد نفر نیز عبور كرده باشد. در كشور ما طبق آخرين 
بررسی ها كه مربوط به حدود 4 سال پیش است، 7 میلیون ديابتی داشته ايم كه 
احتمالا تعدادشــان اكنون بیشتر است. البته اين روند در تمام دنیا رو به افزايش 
اســت. ما نمی توانیم اين روند را متوقف كنیم بلکه بايد تلاش خود را بکنیم كه 

اين روند متوقف شود.

*ارتباطدیابتباسبکزندگیچيست؟
اين بیماری ارتباط خیلی نزديکی با شــیوه و ســبك زندگــی دارد. برای مثال 
افرادی كه فعالیت فیزيکی ندارند و چاق ترند، بیشــتر ديابت می گیرند. شــما در 
دنیا می بینید كه شیوع چاقی رو به افزايش و به تبع آن تعداد ديابتی ها نیز رو به 
فزونی گرفته اســت. متاسفانه شیوه زندگی ما از شیوه زندگی با فعالیت فیزيکی 
زياد به شــیوه زندگی با فعالیت فیزيکی كم، تبديل شده است و اغلب به افرادی 
كم يا بی تحرك تبديل شــده ايم. تغذيه هايمان همه ناسالم است. غذاهايی كه 
خیلی ســاده و ارزان در دسترس هستند، به اسم فســت فود در سبد تغذيه ما 
قرار گرفته اند. اين غذاها خیلی ســريع آماده می شوند و بسیار ساده و ارزان در 

دسترس ما هستند.
در همه دنیا اثبات شــده اســت كه در مناطقی كه فســت فودها وجود دارد در 
مقايســه با مناطقی كه رســتوران های معمولی بیشتر است، شیوع ديابت فزونی 
دارد؛ اين يك امر مطالعه و اثبات شده است. در آمريکا در برخی از محلات، اجازه 
وجود رستوران های فست فود را نمی دهند. به اين دلیل كه فست فودها غذاهای 
بدی هستند چه از نظر مواد اولیه، چه از نظر روغن. طبیعی است كه فست فودی 
كه به قیمت 2 يا 3 دلار به شــما می دهند از نظر كیفیت قابل مقايســه با غذای 
سالم و خوبی كه در رستوران ها در قبال پرداخت 80 دلار ارائه می شود، نیست.

تغذيه نادرســت باعث شده است بیماری های مزمنی چون ديابت شیوع بیشتری 
پیدا كنند. البته در آمريکا ســعی شد محتوای اين فست فودها تغییر كند. مثلا 
در اين رستوران ها سالاد سرو، روغن ها اصلاح و لیوان های بزرگ نوشابه كوچك 
شــود اما اين تلاش ها ناموفق بود. وقتی فرد مبتلا به ديابت شد، بايد سه ركن را 

رعايت كند: رژيم غذايی، ورزش منظم و درمان دارويی.
همه افرادی كــه ديابت دارند به خصوص ديابت نوع 2، بايد حداقل 150 دقیقه 
در هفتــه يعنــی 5 روز و هــر روز 30 دقیقه فعالیت فیزيکی هوازی با شــدت 
حداقل متوســط به بالا را داشته باشند. اين اتفاق خیلی از مواقع نمی افتد. يعنی 
خیلی وقت ها امکانش نیســت. فرد می گويد دچار بیماری های مفصلی و عضلانی 
و اسکلتی شده است و نمی تواند راه برود. می گويیم شنا كن، می گويد امکان شنا 
برايم وجود ندارد. می گويیم برو باشــگاه، می گويد گران است. يا بحث آلودگی و 

گرمای هوا مطرح می شود.
مشــکل ديگر اين اســت كه افراد ديابتی بیش از نیاز روزانــه اش كالری از غذا 
دريافت می كند و باعث می شــود روی كنترل قند خونش اثر سوء بگذارد. يا اين 
كه مواد غذايی ســالم را كمتر مصرف كرده و در خوردن چربی و شیرينی افراط 
می كند. اگر شــما يکی از ســه پايه كنترل قند خون را رعايت نکنید، درمانتان 
ناقــص می ماند. بنابراين فردی كــه برای درمان ديابــت مراجعه می كند حتما 
بايســتی اصول تغذيه ســالم به او آموزش داده شــود كه بداند چه غذايی سالم 
اســت. بايد ارتباط بین ســه جز درمان يعنی تغذيه، ورزش و دارو را بداند. مثلا 
كســی كه انســولین می زند يا بعضی داروهای كنترل قند خون را می خورد بايد 
 ورزش خــود را بــر مبنای آن تنظیــم كند و آن قدر ورزش ســنگین نکند كه 

قند خونش بیفتد.
در صورتی كه فردی كه امروز متوجه می شــود ديابت دارد هیچ كدام از اين ها 
را نمی داند. او از كجا اطلاعات به دســت می آورد. يا بايد از همسايه و دوستان و 
آشــنايان خود بپرسد يا پاسخ سوالات خود را در فضای مجازی پیدا كند. اين ها 
يا اطلاعات ناقص به او می دهند يا اطلاعاتشــان غلط و جنبه بدآموزی دارند. در 
صورتــی كه اين آموزش ها بايد در اختیار ديابتی ها قرار گیرد. البته يك ســری 

انجمن ها هســتند كه بــه ديابتی ها اين آموزش ها را می دهنــد اما تعداد اين ها 
محدود و معدود اســت. اغلب آنها به شکل انجمن های مردم نهاد هستند. ما نیاز 
داريم بحث ديابت را در يك بسته جامع تر و كاملتر ببینیم. اگر شما بیمار ديابتی 
را خوب آموزش دهید تا بتوانــد از خودش خوب مراقبت كند، از عوارض بعدی 

ديابت كه هزينه زا است، پیشگیری می كند.
اگر كسی كه ديابت دارد درست آموزش ببیند كه چطور دارويش را مرتب مصرف 
كند، چگونه ورزش كند و چطور رژيم غذايی اش را رعايت كند، در نهايت عوارض 
كمتری را تحمل كند. اين موضوع ســبب كمتر شدن هزينه های درمان می شود 

در واقع اين جنبه سرمايه گذاری دارد نه هزينه. 
در مجموع اگر از من بپرســید پايه اصلی درمان در افراد مبتلا به ديابت نوع 1 و 

2 چیست، می گويم آموزش.

*آماردیابتدرایراندرمقایسهبادنياچهوضعيتیرادارد؟
در كشــور ما طبق برآوردها حدود 14 تا 15 درصــد فرد مبتلا به ديابت نوع 2 
داريم. با توجه به اين كه به طور متوسط بین 10 تا 11 درصد جمعیت جهان به 

ديابت مبتلا هستند، تعداد ديابتی های ما بالاتر از نرخ دنیاست.

*آیامیشــودگفتنظامسلامتدرچندســالآیندهبيشترین
آســيبوهزینهراازمحلبيماریهایغيرواگيرمثلدیابتتحمل

خواهدكرد؟
بله. از آنجايی كه هزينه ای كه برای يك فرد ديابتی می شود 2 تا 4 برابر يك فرد 
غیرديابتی اســت ما با روند فزاينده ابتلا بــه ديابتی كه داريم، قطعا در آينده ای 
نه چندان دور با مشــکلات عديده ای در تامیــن هزينه های درمانی و مراقبت از 
بیماران ديابتی روبرو می شــويم. چون درمان های ديابت در خیلی از مواقع گران 
قیمت هســتند. ضمن اين كــه هزينه عوارض بیماری ديابــت هم به آن اضافه 
می شــود. چرا كه فردی كه به ديابت مبتلا می شــود ممکن اســت به مشکلات 
چشــمی، قلبی، كلیوی و اندام ها هم دچار شــود كه اين ها نیاز به بستری شدن 
در بخش ها، آی ســی يو، سی سی يو، لیزر درمانی، ديالیز، پیوند عضو و خدايی 

ناكرده قطع اندام دارد كه هزينه های بسیار بالايی خواهد داشت.
از ايــن رو اين خطر وجود دارد كه با افزايش تعداد مبتلايان به ديابت به تدريج 
نظام بهداشــتی توان پرداخت اين هزينه ها را نداشته باشد. بنابراين بايد فکری 

برای توقف روند ابتلا به ديابت كرد و پیشگیری را جدی گرفت.
پیشگیری از ديايت هم نیاز به عزمی ملی دارد و هیچ دولتی قادر نخواهد بود اين 
بحث را به تنهايی انجام دهد. يعنی هم دولت، هم مجلس، هم مردم بايد دســت 
به دســت هم دهند. مجلس بايد از طريق تصويب قوانینی كه قابلیت اجرا دارند 

قوانین مرتبط به پیشگیری از ديابت را تصويب كند.
دولت به معنای وســیع كلمه يعنی حاكمیت بايد اين قوانین را اجرا كند. مردم 
هــم بايد حتما به حاكمیت كمك كنند تا در كنــار هم با يك عزم ملی بتوانیم 
روند ابتلا به ديابت را كم و كند كنیم. وگرنه اگر برای مردم امکانات لازم فراهم 
نشــود اين كار امکان پذير نخواهد شد. چرا كه وقتی صحبت از فعالیت فیزيکی 
می كنیم مردم نیاز به حمايت از سوی دولت دارند و بايد فضای فیزيکی به اندازه 
كافی برای ورزش كردن آنها مهیا باشــد يا همین طــور وقتی كه بحث از رژيم 
غذايی سالم می شود. 50 تا 60 درصد عوامل اجتماعی و اقتصادی كه در كنترل 
ديابت نقش دارند از حیطه وزارت بهداشــت خارج است؛ عواملی مانند اشتغال و 
آموزش. ثابت شده است كه افرادی كه شغل خوبی ندارند يا بیکارند بیشتر ديابت 

می گیرند همین طور افرادی كه آموزش خوبی ندارند.

*اینیعنیارتباطبينفقرودیابت؟
بله، ارتباط بین فقر و ابتلا به ديابت در دنیا مساله ای اثبات شده است. مطالعه ای 
كه در آمريکا انجام شد نشان داد آنهايی كه زير خط فقر هستند خیلی بیشتر از 
افرادی كه چند رتبه بالاتر از خط فقر به سر می برند مبتلا به ديابت می شوند. كم 
سوادی و كمبود آموزش هم شیوع و بروز ديابت را بالا می برد. بیکاری هم همین 
طور. اگر ما به فقر و كمبود آموزش توجه نکنیم موتور ديابت در كشــور خاموش 

نخواهد شد. برای همین است كه می گويم كه مساله ديابت ورای وزارت بهداشت 
و يك بحث ملی است و دولت با تمامیت خود و به طور جدی و با حساسیت بالا 
بايد پیگیر اين موضوع شــود. البته من 20 سال است كه اين حرف ها را می زنم 
ولی متاسفانه كمتر شنیده می شود يا اصلا شنیده نمی شود. اگر دولت با جديت 
اين موضوع را پیگیری نکند ما در آينده با سونامی هزينه های مالی بسیار بسیار 

بالای ديابت مواجه خواهیم بود كه توان پرداخت آن را نخواهیم داشت.

*متفورمينسالگذشتهپرفروشتریندارویایرانبود.امسالهم
تاالانپرفروشترینداروبودهاست.ایننشانهچيست؟

متفورمین يکی از داروهايی اســت كه در خط درمان اولیه ديابت است، بنابراين 
اغلب پزشکان برای كنترل ديابت از خود متفورمین چه به شکل منفرد و چه به 
شکل تركیبی استفاده می كنند. چون درمان ها در ايران، استاندارد است در كشور 

ما مصرف اين دارو بسیار زياد است.

*دیابتنوع۲فقطبااصلاحســبکزندگیقابلكنترلاست.جایی
خواندمگفتهبوداگرحتیهمهمواردســهگانهیعنیتغذیهورزشو
مصرفداروهمرعایتشــودبازدیابتنوع۲عوارضخودراخواهد

داشت؟
نه. مطالعاتی كه انجام شــده نشــان داده است كه اگر شما ديابت را خوب و زود 
درمان كنید تا حد زيادی جلوی بروز عوارض آن را گرفته ايد. البته نه 100درصد 
بلکــه تا حد زيادی. ديابت را هر چه زودتــر كنترل كنیم جلوی عوارض قلبی و 

عروقی، هم چشمی، هم عصبی، هم كلیوی تا حد زيادی گرفته می شود.

*دركشــورهایروبهتوسعهوجهانسومشيوعدیابتشدیدتراز
دنيایتوسعهیافتهاست؟

بله. در كشــورهای جهان ســوم هم شیوع و بروز ديابت بیشــتر است هم روند 
افزايش ديابت در آنها در قیاس با كشورهای پیشرفته افزون تر است. البته اين را 
عرض كنم كه شیوه غلط زندگی هم نقش تعیین كننده ای دارد. جهان سوم فقط 
بر مبنای اقتصاد تعريف نمی شــود، بر مبنای فرهنگ هم است. مردم كشورهای 
حاشــیه خلیج فارس درآمد بالايی دارند اما به علت فرهنگ غذايی و عادات غلط 
غذايــی كه دارند يکی از بالاترين میزان شــیوع ديابت در جهان را دارند طوری 

كه درصد افراد ديابتی در اين كشورها به 17، 18 و حتی 20 درصد می رسد.

*آیاافقروشنیبرایدرماندیابتوجوددارد؟
تلاش هــای بســیار زيادی برای شــیوه های درمانــی جديد در درمــان ديابت 
در حــال انجام اســت و قطعا افق های روشــنی برای درمان ديابــت در آينده 
وجــود دارد. همین الان هــم درمان های خیلی خوبی برای ديابت در مقايســه 
بــا دهه قبــل در دنیا وجود دارد و بعــد از يك دهه ما در بســیاری از موارد با 
قوت بیشــتری می توانیم ديابت را درمان كنیم. درمان هــای جديدتری هم در 
 راهند، چرا كه فعالیت های پژوهشــی زيادی در رابطه بــا درمان ديابت در دنیا 

در حال انجام است.

*گفتهمیشــودكمپانیهایداروسازیدردنيامخالفدرمانقطعی
بيماراندیابتیهستندودوستندارنددیابتدرمانشودچراكهاز

فروشداروسودمیبرند.چنينچيزیصحتدارد؟
وظیفه كمپانی های دارويی تولید دارو اســت. يعنی چه كه اجازه نمی دهند؟ چرا 
بايــد اجازه ندهند؟ مــا بايد تا جايی كه می توانیم از ابتلای انســان ها به ديابت 
پیشگیری كنیم. اگر مجموعه بشريت در همه جای دنیا به اين درجه از عقلانیت 
رســید كه با اصلاح شــیوه زندگی، با اصلاحات اقتصادی و ايجاد اشــتغال و به 
وجود آوردن امنیت شــغلی، با افزايش ســرمايه اجتماعی، با كم كردن آلودگی 
هــوا، با ايجاد ســرپناه های مطمئن برای افراد و در مجموع بــا به وجود آوردن 
مولفه های اجتماعی كه در ســلامت افراد موثرند؛ بروز و شیوع ديابت را كم كند؛ 
 طبعا اگر شــركت های دارويی چنین اهدافی را هم داشــته باشند به آن اهداف 

نخواهند رسید.

*وزارتبهداشــتازبيماراندیابتیمیخواهدازانســولينهای
ایرانیاستفادهكنندولیپزشــکانمعمولاانسولينهایخارجیرا

تجویزمیكنند.علتچيست؟
اين قصه ســر دراز دارد. ما در كشــورمان نیاز داريم هم برندهای اصلی انسولین 
موجود باشد هم انســولین هايی كه در داخل تولید می شود. اين دو بايد به طور 
متعادل كنار هم باشــد. نزديك 15 سال اســت كه برندهای اصلی انسولین در 
كشــور ما مصرف می شــود و مريض ها به آن عادت كرده انــد و نمی توان با يك 
دســتور مصرف اين نوع انسولین ها را در كشور متوقف كرد. علاوه بر اين كیفیت 
برندهای اصلی انســولین با انواع داخلی آن مقداری فرق می كند و انسولین های 
ساخت داخل، كپی برندهای اصلی است. برندهای اصلی انسولین دنیا بايد حتما 
در كشور باشــند. در كنار اين، انسولین های داخلی هم بايد نشان دهند كیفیت 
مناســبی دارند. اگر چنین شــد طبعا پزشکان انســولین های داخلی را تجويز و 

بیماران آن را مصرف می كنند.
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شركت توزيع برق استان اصفهان 

آگهي مناقصه عمومي دو مرحله اي

شركت توزيع نيروي برق استان اصفهان -  امور تداركات و انبارها

شركت توزيع برق استان اصفهان در نظر دارد خدمت مورد نياز خود به شرح ذيل را ، از طريق مناقصه عمومي دو مرحله اي به پيمانکار واجد صلاحيت واگذار نمايد 

مدت دريافت اسناد مناقصه : از روز سه شنبه مورخ 1403/06/20  تا ساعت 19:00  چهارشنبه  مورخ 1403/06/28  بصورت الکترونيکی و از طريق سامانه تدارکات الکترونيکی دولت )ستاد(
مدت تحويل پيشنهادات : از روز پنجشنبه مورخ 1403/06/29  تا ساعت 08:00 صبح روز چهارشنبه مورخ 07/11 /1403  بصورت الکترونيکی و از طريق سامانه تدارکات الکترونيکی دولت )ستاد(

محل تحويل پيشنهادات : سامانه تدارکات الکترونيکی دولت )ستاد(
تضامين مورد قبول :پيشنهاددهندگان مکلفند معادل مبلغ سپرده شرکت در مناقصه را بصورت ضمانت نامه بانکي معتبر يا فيش واريزي به حساب جاري سپهر صادرات به شماره 105042522005  ويا اوراق مشارکت 

بی نام تضمين شده بانکها و دولت با قابليت بازخريد قبل از سررسيد)موضوع قانون نحوه انتشار اوراق مشارکت(
نام شرکت توزيع برق استان اصفهان ارائه دهند . به پيشنهادات فاقد سپرده ، مخدوش و سپرده هاي کمتر از ميزان مقرر و چك شخصي ترتيب اثر داده نخواهد شد . 

ساير توضيحات : 
1-هزينه درج آگهي مناقصه در صفحات  داخلي روزنامه هاي اقتصاد و سازندگی و سياست روز به عهده برنده مناقصه مي باشد.

2-داوطلبان مي توانند جهت کسب اطلاعات بيشتر با شماره تلفن 13-6273011 3 داخلي  4274 و 4275 واحد مناقصات تماس حاصل نمايند.
3-اسناد و مدارك و اطلاعات اين مناقصه  از طريق سامانه تدارکات الکترونيکی دولت )ستاد( به آدرس www.setadiran.ir قابل دسترسي ميباشد وهمچنين آگهي اين مناقصه  در سايت پايگاه ملي مناقصات 

ايران به آدرس  http://iets.mporg.ir و سايت شرکت توزيع برق استان اصفهان به آدرس WWW.epedc.ir  قابل دسترسي مي باشد . 
4-به پيشنهادات فاقد مهر و امضاء و يا مبهم و مشروط و مخدوش و يا بدون سپرده معتبر و يا لاك گرفته شده با لاك غلطگير و يا پيشنهاداتي که پس از تاريخ تعيين شده واصل گردد مطلقاً ترتيب اثر داده نخواهد شد.
5-کليه فرايند مناقصه بصورت الکترونيکی و از طريق سامانه تدارکات الکترونيکی دولت )ستاد( انجام خواهد گرفت اما ارسال سپرده شرکت در مناقصه بصورت لاك و مهر شده قبل از برگزاری مناقصه الزامی است . 

6-آدرس : اصفهان خيابان شريعتی - شرکت توزيع برق استان اصفهان - دبيرخانه
7- لازم است مناقصه گران در صورت عدم عضويت قبلی ، مراحل ثبت نام در سايت تدارکات الکترونيکی دولت )ستاد( به آدرس www.setadiran.ir و دريافت گواهی امضای الکترونيکی راجهت شرکت 

در مناقصه محقق سازند.
اطلاعات تماس سامانه ستاد جهت انجام مراحل عضويت در سامانه : - مرکز تماس 1456

شركت توزيع برق استان اصفهان

مبلغ ضمانتنامه)ريال(ساعت بازگشايي پاکات مناقصهتاريخ بازگشايي پاکات مناقصهشماره مناقصهموضوع مناقصهرديف

08/002,350,000,000 صبح2742/14031403/07/11تجديد مناقصه تعميرات و شاخه بری خط گرم شهرستان کاشان1
08/152,050,000,000 صبح2743/14031403/07/11تجديد مناقصه تعميرات و شاخه بری خط گرم شهرستان شاهين شهر2
08/301,710,000,000 صبح2744/14031403/07/11تجديد مناقصه تعميرات و شاخه بری خط گرم شهرستان فلاورجان3
08/451,680,000,000 صبح2745/14031403/07/11تجديد مناقصه تعميرات و شاخه بری خط گرم شهرستان نجف آباد4

09/001,900,000,000 صبح2746/14031403/07/11تجديد مناقصه تعميرات و شاخه بری خط گرم شهرستان خمينی شهر5
09/152,100,000,000 صبح2747/14031403/07/11تجديد مناقصه تعميرات شبکه خط سرد شهرستان کاشان6
09/301,000,000,000 صبح2748/14031403/07/11تجديد مناقصه تعميرات شبکه خط سرد شهرستان خور و بيابانك7
09/453,100,000,000 صبح2749/14031403/07/11تجديد مناقصه تعميرات روشنايی معابر شهرستان کاشان8
10/002,500,000,000 صبح2750/14031403/07/11تجديد مناقصه تعميرات روشنايی معابر شهرستان خمينی شهر9
10/152,125,000,000 صبح2751/14031403/07/11تجديد مناقصه تعميرات روشنايی معابر شهرستان نجف آباد10
10/302,400,000,000 صبح2752/14031403/07/11تجديد مناقصه تعميرات روشنايی معابر شهرستان شاهين شهر11
10/451,900,000,000 صبح2753/14031403/07/11تجديد مناقصه تعميرات روشنايی معابر شهرستان فلاورجان12

فراخوان تجدید مناقصه عمومی دو مرحله ای فراخوان تجدید مناقصه عمومی دو مرحله ای 
خرید دستگاه های سیستم خاموش کننده کف ساز هوای فشرده سال خرید دستگاه های سیستم خاموش کننده کف ساز هوای فشرده سال 14031403

سازمان جمع آوری و فروش اموال تملیکیسازمان جمع آوری و فروش اموال تملیکی
سازمان جمع آوری و فروش اموال تملیکی در نظر دارد باستناد ماده 7 مستندسازی فراخوان آیین نامه اجرایی نظام مستندسازی و اطلاع رسانی مناقصات، 
تجدید مناقصه عمومی دو مرحله خرید دستگاه های سیستم خاموش کننده کف ساز هوای فشرده سال 1403 را از طریق سامانه تدارکات الکترونیکی دولت 
بــه شــماره فراخــوان 2003001053000011 برگــزار نمایــد. کلیــه مراحــل برگــزاری مناقصه از دریافت اســناد مناقصه تا ارائه پیشــنهاد مناقصه گران و بازگشــایی 
پاکت ها از طریق درگاه ســامانه تدارکات الکترونیکی دولت )ســتاد( به آدرس setadiran.ir انجام خواهد شــد و لازم اســت مناقصه گران در صورت عدم 

عضویت قبلی مراحل ثبت نام در سایت مذکور و دریافت گواهی امضا الکترونیکی را جهت شرکت در مناقصه انجام دهند.
 تاریخ انتشار مناقصه در سامانه: ساعت 13:00 روز سه شنبه 1403/06/20 می باشد.

 مهلت زمانی دانلود دریافت اسناد مناقصه از سایت: ساعت 19 روز شنبه 1403/06/24
 مهلت زمانی ارائه پیشنهاد: ساعت 08:00 روز چهارشنبه 1403/07/04

 زمان بازگشایی پاکت ها: ساعت 10:00 صبح روز چهارشنبه 1403/07/04
 شرکت کنندگان می بایست تا ساعت 08:00 مورخ 1403/07/04 نسبت به تکمیل اسناد مربوطه و بارگذاری در سامانه تدارکات الکترونیک دولت )ستاد( 
و تحویل اصل پاکت الف )ضمانتنامه شــرکت در فرآیند ارجاع کار( لاک و مهرشــده به اداره کل رفاه، پشــتیبانی، توســعه و تجهیز درمهلت مذکور و دریافت 

رسید مربوطه اقدام نمایند. 
 اطلاعــات تمــاس: اطلاعــات تمــاس دســتگاه مناقصــه گزار جهت دریافت اطلاعات بیشــتر درخصوص اســناد مناقصه و ارائه پاکت الــف و صورت های مالی 
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