嵊州市人民医院胸腔镜手术器械采购项目院内谈判公告
一、项目内容：
嵊州市人民医院胸腔镜手术器械采购项目，预算：15万元。     
二、供应商资格要求：	
须为医疗器械设备合法经营或生产企业，具有医疗器械产品注册证书。
三、采购内容：
	胸腔镜手术器械

	序号
	产品名称
	型式规格
	材质及品规
	单位
	数量

	1
	止血钳 
	32cm 双关节DeBakey 弧高弯15mm 有锁扣 
	进口钢5mm杆径 2.0mm精细头
	把
	2

	2
	止血钳
	32cm 双关节DeBakey 弧高弯20mm 有锁扣 
	进口钢5mm杆径 2.0mm精细头
	把
	2

	3
	止血钳 
	32cm 双关节DeBakey 弧高弯25mm 有锁扣 
	进口钢5mm杆径 2.0mm精细头
	把
	2

	4
	止血钳
	32cm 双关节DeBakey 角高弯23mm 有锁扣 
	进口钢5mm杆径 2.0mm精细头
	把
	2

	5
	止血钳 
	36cm 双关节DeBakey 游离钳  有锁扣 
	进口钢5mm杆径 2.8mm 弧度角高再折弯
	把
	2

	6
	[bookmark: _GoBack]▲止血钳
	36cm 双关节DeBakey 110° 有锁扣 
	钛合金5mm杆径 2.0mm精细头 肺段专用直角
	把
	2

	7
	▲海绵钳  
	36cm 双关节 弯 有槽头 12mm 
	进口钢5mm杆径
	把
	2

	8
	海绵钳 
	36cm 双关节 弯 无槽头 12mm 
	进口钢5mm杆径
	把
	2

	9
	海绵钳  
	36cm 双关节 弯 有槽头 8mm 
	进口钢5mm杆径
	把
	2

	10
	海绵钳  
	36cm 双关节 弯 有槽头 8mm 蛇头钳 
	进口钢5mm杆径
	把
	2

	11
	海绵钳  
	42cm 双关节 弯 有槽头 10mm  
	进口钢5mm杆径
	把
	2

	12
	▲淋巴结钳
	36cm 双关节 头径8mm 
	进口钢5mm杆径
	把
	2

	13
	▲吸引管
	42cm 手柄式 弯型 医用吸引管  
	进口钢5mm杆径
	套
	2



四、院内谈判文件组成内容：
（1）医疗器械产品需提供医疗器械产品注册证（必需）；
（2）代理授权书（如非生产厂家直销）；
（3）法定代表人授权委托书（附件一）、法定代表人和授权委托人身份证复印件
（4）厂家三证及公司三证；
（5）销售记录（必须提供），如中标通知书、合同等，提供发票复印件；
（6）产品配置及产品介绍（盖公章），彩页等。
（7）供应商市场行为信誉情况承诺书（附件二）。
（8）报价单（附件三）、报价明细表（附件四）。
（9）供应商认为需要提供的与本项目谈判有关的其他文件和资料。
（10）标▲产品需提供样品。
院内谈判文件需装订成册（不能活页），一式六份，正本一份，副本五份，封面注明嵊州市人民医院胸腔镜手术器械采购项目和供应商名称，文件要求密封，在密封袋封口处加盖供应商公章。供应商提供的资料不符或不全院方有权拒绝。
五、谈判截止时间及地点：供应商应于2019年 10月16 日上午9：30 以前将院内谈判文件密封送交到嵊州市人民医院（三江街道丹桂路666号）11号楼315会议室，逾期送达拒绝接收并作无效处理。
六、谈判时间及地点：2019年10 月 16日9:30 在嵊州市人民医院（三江街道丹桂路666号）11号楼315会议室开标。法定代表人或其受托人必须出席开标会议。
七、报名及采购单位联系人：嵊州市人民医院    联系人：夏老师、黄老师   电话：0575-83036223 ，郑老师、张老师  电话：0575-83018871 ，
报名时间：2019年10月10日 至2019年10月15日（节假日除外）。
上午：8:30-11:00下午：14:00-16:30
地点：嵊州市人民医院11号楼212室 
邮箱：szezzl@163.com


                                       嵊州市人民医院
                                                  
2019年 10 月 10 日






附件一、法定代表人授权委托书

法定代表人授权委托书

致：__________(采购代理机构名称)
我     （姓名）系                 （投标人名称）的法定代表人，现授权委托本单位在职职工      （姓名）以我方的名义参加          （采购人名称）___________(编号及项目名称)的投标活动，并代表我方全权办理针对上述项目的投标、开标、评标、签约等具体事务和签署相关文件。
我方对被授权人的签名事项负全部责任。
在撤销授权的书面通知以前，本授权书一直有效。被授权人在授权书有效期内签署的所有文件不因授权的撤销而失效。
被授权人无转委托权。特此委托。

被授权人签名：___________        
职务：___________                  
被授权人身份证号码：___________________
法定代表人签名：____________
          职务：____________

    
投标人公章：
                                   
日期：     年    月   日









[bookmark: _Toc385247206][bookmark: _Toc385250391][bookmark: _Toc356836450]附件二   供应商市场行为信誉情况承诺书

供应商市场行为信誉情况承诺书


	供应商名称 
	
	企业资质等级
（如 有） 
	

	企 业 地 址 
	
	联 系 电 话 
	

	拟谈判项目名称 
	
	拟谈判项目负责人姓名及资质 
	

	供应商
市场
行为
信用
情况
	有无不良行为受到记录公告，正在公告期内的情况
	

	
	申请报名前三年内，在经营活动中有无重大违法记录
	

	
	有无失信记录
	

	
	是否浙江省政府采购注册供应商
	

	
	
	

	供应商
 声 明 
	以上内容是本企业市场行为信用的真实反映，如有不实，愿取消本项目谈判或中标成交资格。
法定代表人签名： 
(单位公章) 
               日 期：    年  月   日 








附件三：报价单


报价单

价格单位：（人民币）元

	合计（小写）
	

	 合计（大写）：
	




 注：报价包括服务、资料、税金等完成项目的一切费用。



投标单位:（盖章）: 

法定代表人或授权委托代理人（签字）: 

日  期:







附件四： 投标报价明细表

投标报价明细表
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	序号
	货物名称
	数量
	产地
	品牌及厂家
	规格型号
	单价
	投标报价

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	总报价（大写）：                                 ￥：                                                                               



说明：1、以上报价包括货物单价、标准附件、专用工具、包装、运输、装卸、安装调试、系统集成、培训、检测、验收、保修、税金、规费、保险、售后服务、备品备件、中标服务费等完成项目所需的全部费用。
2、设备名称按不同采购内容分别填写，金额应与开标一览表中的相一致。
3、针对不同采购内容中相同技术要求的设备，其投标产品的品牌、型号、单价必须保持一致。
4、此表仅提供了表格形式，投标人可按此表格格式进行扩展。

投标人:（盖章）
法定代表人或委托代理人:（签字）
日期:     年   月   日
1

