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Уважаемый участник рынка вторичных ресурсов, Вас приветствует компания ООО «Интер РАО - Центр Управления Закупками». В целях формирования списка партнеров предлагаем Вам заполнить Анкету участника рынка, для включения Вашей компании в списки рассылок по проводимым конкурсным процедурам реализации вторичных ресурсов.

Заполненные анкеты просим присылать отправлять вместе с предложением и лицензиями.

Если Вы отправляли нам свою анкету ранее, следует отразить этот факт в письме при подаче предложения. 
Приложение №1

Анкета Участника

	№
	Вопросы
	Сведения

	1
	Наименование юридического лица
	

	2
	Организационно-правовая форма
	

	3
	Основной профиль деятельности
	

	4
	Перечень интересующих вторичных материальных ресурсов. Виды закупаемого лома (черный/цветной)
	

	5
	Дата регистрации
	

	6
	Юридический адрес
	

	7
	Фактический адрес
	

	8
	ИНН/КПП/ОГРН
	

	9
	Банковские реквизиты (наименование и адрес банка, номер расчетного счета Участника в банке и др.)
	

	10
	Наличие лицензий, сертификатов и разрешений на  работу с металлоломом, возможность ведения демонтажных работ (перечислить какие). Участие в СРО (наименование)
	

	11
	Наличие собственной производственной площадки, техники; численность персонала
	

	12
	Регионы, в которых работает Ваша компания (указать контакты) 
	

	13
	Должность, фамилия, имя и отчество лица, ответственного за организацию участия в конкурсных процедурах
	

	14
	Контакты ответственного лица – телефон рабочий (указать код города)/сотовый телефон, общие телефоны для связи с компанией.
	

	15
	Адрес электронной почты ответственного лица (Участника), общие адреса.
	

	16
	Указать объем партии лома, при котором вы готовы участвовать в торгах (тонн) 
	(от … до …)

	17
	Ориентировочный объем перерабатываемого металлолома в год (тонн)
	

	18
	Фамилия, Имя и Отчество руководителя Участника, имеющего право подписи согласно учредительным документам Участника, с указанием должности и контактного телефона (указать код города)
	

	19
	Учредители ФИО
	

	20
	Размер уставного капитала
	

	21
	Выручка (стр. 010 Ф2) на последнюю отчетную дату
	

	22
	Прибыль (стр. 190 Ф 2) на последнюю отчетную дату
	

	23
	Стоимость активов  (стр. 300 Ф 1) на последнюю отчетную дату  
	

	
	
	


Инструкции по заполнению

1. Участник заполняет приведенную выше таблицу по всем позициям. В случае отсутствия каких-либо данных указать слово «нет».
2. Пункты с 1 по 16 обязательны к заполнению. В случае отсутствия информации в указанных графах, анкета считается не заполненной. Адрес электронной почты в список рассылки включен не будет. 

3. Пожалуйста, не меняйте нумерацию строк не добавляйте и не убирайте строчки и столбцы в анкете.
	ОБЩЕСТВО С ОГРАНИЧЕННОЙ ОТВЕТСТВЕННОСТЬЮ «ИНТЕР РАО – ЦЕНТР УПРАВЛЕНИЯ ЗАКУПКАМИ»
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