义乌市中心医院关于食物特异性IgG4检测试剂的采购公告

为规范耗材管理，降低我院耗材采购成本，现对义乌市中心医院食物特异性IgG4检测试剂进行遴选，欢迎合格的供应商积极报名参加。
1、 采购项目概况：
义乌市中心医院食物特异性IgG4检测试剂项目，本项目包括食物特异性IgG4检测试剂及配套的全自动免疫印迹仪。
1.项目一览表
	项目名称
	设备
	试剂预算

	食物特异性IgG4检测
	全自动免疫印迹仪
	5元/项


2. 设备需求参数
	全自动免疫印迹仪

	一、技术参数

	1. 存储的检测程序数≥10个；
2. 标本数量≥45个
3. *加液准确度：偏差≤10%
4. *加液一致性：CV≤5%
5. 摇床摇摆模式：全自动调节
6. 液体通道数：≥6个
7. *可与lis接口连接
8. 可检测特异性IgE，食物特异性IgG4（至少80点位）

	二、配置

	1. 主机
2. 工作站
3. Lis接口费

	三、质保期：终身质保



二、采购方式：耗材遴选。
三、采购预算：食物特异性IgG4检测试剂5元/项（含质控品、校准品）。
四、资质及售后服务要求：
1、符合《中华人民共和国政府采购法》第二十二条对供应商的要求。
2、具有本项目所需货物的服务能力，并能为招标人提供便捷的售后服务，本项目不接受联合体投标。
3、参加政府采购活动前三年内，在经营活动中没有重大违法记录。违法记录的认定标准为：在公开网站上能查到的被财政部或浙江省财政厅处理（或处罚）而处于暂停政府采购资格期的或处于暂停承接业务资格期的；或被国家级、浙江省级、义乌市级行业主管部门处罚处于暂停承接业务资格期的；或被义乌市政府采购监管部门列入不良行为还在公示期内的或者处于暂停政府采购资格期的。
4、该行业国家规定必备的资质、资格。
5、投标单位应具有完善的销售供应和售后服务的保障体系，接到供货通知后,须72小时内送货；加急物资需随叫随送。
6、产品送货当日距产品失效期不小于6个月（特殊试剂剩余有效期不得少于50%）。
7、配送由投标单位或投标单位委托的配送企业负责，全程冷链配送，并搬运到指定位置；物品包装破损或质量有问题要求无条件更换。批间差必须符合产品说明书。

五、投标文件的组成
递交的投标文件应分为技术标和商务标，技术标为除商务报价外的所有内容，且技术标和商务标分开制作，并单独密封包装。技术标（含资信与服务）不得含商务报价，否则作无效标处理。
1.技术标：（一式三份）
应包括下列内容(复印件需加盖单位公章，提供的所有证书应在有效期内)
（1）提供供应商相关资质（营业执照、产品授权书等）； 
（2）供应商法定代表人身份证复印件、授权委托书及授权代表身份证复印件；
（3）彩页。
（4）用户名单（注明三级以上医院）；近期成交合同或发票复件。
（5）生产企业质量认证体系证书：1国内（医疗器械质量管理体系认证/通用质量管理体系认证）2国外（FDA/GE/GS/TUV）。
（6）产品抽检情况。
（7）附件2：设备需求参数配置对照表
2.商务标：
（1）报价一览表（附件一）。  
3.技术标一式三份，标注正本与副本；商务标一式一份。
六、报名截止时间：
请各供应商按技术标和商务标分开装订密封，密封袋封面处注明投标公司、技术标、商务标，并在封标处盖章。请各供应商在2023年11月30日17：00前将标书投递或送至义乌市中心医院行政楼一楼109室采购招标中心。
联系人：金老师，联系电话：0579-85208030 。
七、开标时间及地址：
本项目开标时间：2023年12月1日9时。开标地址：义乌市中心医院行政楼1楼109室。如有时间调整，根据报名情况电话通知。
[bookmark: _GoBack]八、附件
附件1：《报价一览表》。  

                                          


义乌市中心医院                     

                                                 2023年11月24日                                                       





附件1                   
	

	



报价一览表

投标人名称（盖章）：                          

	序号
	产品名称
	规格
	品牌
	价格 元/项

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	



      

说明： 1、本采购项目要求投标人提供的货物及服务内容，除有特别规定外，都应包含在本报价范围内。
2、投标报价为投标方所能承受的最低、最终一次性报价。
3、总价超过预算价的投标将作无效标处理。
                                                                       
                                       投标人全称（盖章）：
                                       投标人代表（签字）：
联系方式：
                                        日 期：


附件2：设备需求参数配置对照表
	全自动免疫印迹仪
	是否满足

	
	需求参数
	应标参数
	

	1
	存储的检测程序数≥10个
	
	

	2
	标本数量≥45个
	
	

	3
	*加液准确度：偏差≤10%
	
	

	4
	*加液一致性：CV≤5%
	
	

	5
	摇床摇摆模式：全自动调节
	
	

	6
	液体通道数：≥6个
	
	

	7
	*可与lis接口连接
	
	

	8
	可检测特异性IgE，食物特异性IgG4（至少80点位）
	
	

	
	需求配置
	应标配置
	

	8
	主机
	
	

	9
	工作站
	
	

	10
	Lis接口费
	
	

	11
	三质保期：终身质保
	
	



