[bookmark: _GoBack]附件1
咨询报名表
	序号
	产品（项目）名称
	是否参与报名
	所提供的品牌/型号
	备注

	12
	电热恒温水槽
	
	
	

	15
	结肠透析机
	
	
	

	16
	湿热敷装置
	
	
	

	17
	下肢关节康复器
	
	
	

	18
	中医定向透药仪
	
	
	

	19
	超声药物透入治疗仪
	
	
	

	21
	红外线治疗仪
	
	
	

	25
	经穴位电刺激仪
	
	
	

	27
	电热恒温培养箱
	
	
	

	30
	动物低氧高氧实验系统
	
	
	

	32
	体脂秤
	
	
	



供应商名称（盖章）：
	
法定代表人或委托代理人（签字或盖章）：
	
联系人：	
	
联系电话：	
	
邮箱：	
	
日期：	

附件2
咨询一览表
项目名称：                                                                                                               产品序号：
	供应商名称
	
	项目负责人
	
	联系电话/电子邮箱
	

	设备名称
	
	设备品牌
	
	报价（含运输、安装调试等费用）
	元

	注册证名称及注册证号
	
	设备型号
	
	产品上市时间
	

	生产制造商
	
	国产/进口
	国产：中国境内生产的组件成本占比   %
进口
	使用年限
	

	是否含有专用耗材/试剂及耗材/试剂报价
	
	由多个产品组成的，符合本国产品标准的产品成本之和占提供的全部产品成本之和的比例     %

	设备技术指标、性能及配置情况
	主要技术指标、性能及配置：

	商务条款
	服务承诺：     ，项目实施期限：接医院通知后  日历天，维修响应时间：     ，维修到场时间：     ，维修时是否提供备用机：     、   日内提供，有  名常驻工程师，其中厂家工程师  名，可提供的其他服务：     。

	质保方案
	2年原厂质保：    万（包含设备和维保）；3年原厂质保：    万（包含设备和维保）；5年原厂质保：    万（包含设备和维保）；
质保期后维保费用：    万/年。

	近三年成交情况
	


供应商（加盖公章）：
法定代表人（签字或盖章）：
日期：       

附件3
供应商资质
①营业执照（扫描件加盖供应商公章）；
②法定代表人身份证明书（加盖供应商公章）
③法定代表人授权委托书（加盖供应商公章），法定代表人提交可不提供。
④根据《医疗器械监督管理条例》（国务院令第739号）和国家食品药品监督管理总局《医疗器械分类目录》的规定，产品属于第一类医疗器械的须提供有效的医疗器械备案凭证（扫描件加盖供应商公章）；产品属于第二类医疗器械的须提供有效的医疗器械经营备案凭证或医疗器械经营许可证（经营范围须覆盖所属类别）、生产制造商医疗器械生产许可证（生产范围须覆盖所属类别，生产制造商工商注册地在中华人民共和国境外的，可不提供）、医疗器械注册证及附件（扫描件加盖供应商公章）；产品属于第三类医疗器械的须提供有效的医疗器械经营许可证（经营范围须覆盖所属类别）、生产制造商医疗器械生产许可证（生产范围须覆盖所属类别，生产制造商工商注册地在中华人民共和国境外的，可不提供）、医疗器械注册证及附件（扫描件加盖供应商公章）。供应商如果是所投产品医疗器械制造商的，无须提供医疗器械经营许可证或备案证，其他不在目录内的所投产品不作强行要求。



附件4
产品资料
包含报价、技术参数、商务条款（质保期、交付期、质保期后维保费用、试剂耗材、备品备件等后期使用费用）、验收标准、历史成交信息等。
4-1技术条款响应表
项目名称：
	序号
	产品（项目）名称
	技术条款要求
	响应情况
	备注

	1
	产品1
	
	应用方向、性能要求响应：
	

	
	
	
	核心技术指标：
	

	
	
	
	配置清单：
	

	2
	产品2
	
	应用方向、性能要求响应：
	

	
	
	
	核心技术指标：
	

	
	
	
	配置清单：
	

	3
	...
	
	应用方向、性能要求响应：
	

	
	
	
	核心技术指标：
	

	
	
	
	配置清单：
	


注：
1.供应商选择报名参与的产品进行填写，未参与产品可自行删除。
2.表格中“技术条款要求”一列，供应商须逐条对应咨询公告“一、咨询项目”中的应用方向及参考性能要求。
3.表格中“响应情况”一列，供应商除须根据表格中“技术条款要求”一列的要求进行响应，还须列出该产品的核心技术指标及配置清单。
4.供应商可拓展本表，但不得改变格式。


4-2商务条款响应表
项目名称：
	序号
	产品（项目）名称
	商务条款响应情况
	备注

	1
	产品1
	1.质保期：

	

	
	
	2.交付期：

	

	
	
	3.质保期后维保费用：

	

	
	
	4.试剂耗材、备品备件等后期使用费用：

	

	
	
	5.其他：

	

	2
	产品2
	1.质保期：

	

	
	
	2.交付期：

	

	
	
	3.质保期后维保费用：

	

	
	
	4.试剂耗材、备品备件等后期使用费用：

	

	
	
	5.其他：

	

	3
	...
	1.质保期：

	

	
	
	2.交付期：

	

	
	
	3.质保期后维保费用：

	

	
	
	4.试剂耗材、备品备件等后期使用费用：

	

	
	
	5.其他：

	


注：1.供应商选择报名参与的产品进行填写。
2.供应商可拓展本表，但不得改变格式。


4-3产品技术支持资料
供应商可提供产品技术白皮书或检测报告或图纸或印刷宣传彩页或性能参数说明等。

4-4历史成交信息
项目名称：
	序号
	产品（项目）名称
	成交（中标）
公告时间
	采购人
	项目名称
	品牌型号
	数量
	成交（中标）单价（单位：万元）
	质保期
	网页链接
	备注

	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


注：1.供应商选择报名参与的产品进行填写，若无历史成交信息请提供类似产品市场价格水平信息。
2.供应商可拓展本表，但不得改变格式。

