温州医科大学附属第二医院
医院自行采购报价须知与技术规格要求
一、报价须知：
需于截止日期前递交报价资料至后勤保障部，所有资料均需加盖企业公章，包括但不仅限于以下资料：
1.投标资料1份（密封加盖单位公章）含以下内容：
1　 供应商三证复印件（企业组织机构代码、税务登记证、营业执照复印件）
2　 法定代表人资格证明书及法人授权委托书（经办人是法定代表人的，不需提供此书）；
3　 投标人必须具备高、低配电力预防性试验测试能力，具备承装（修、试）类四级或以上电力设施许可证；有依法缴纳税收和社会保障资金的良好记录。
4　 投标报价（加盖单位公章），本次报价单价以综合单价投标，包含货物到达医院指定位置并能正常使用所需的一切费用，包括但不限于包装费、运输费、装卸费、税费、售后等。
5　 投标人针对报价需要说明的其他文件和说明（如有）。
二、评标办法：本项目中标一家，低价为中标供应商。
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三、技术规格及要求：
1. 项目地址：
温州医科大学附属第二医院龙湾康复医学中心（温州大道188号）
2. 服务周期：检测完成后7个工作日出具报告
3. 项目具体需求：
	项目名称
	数量
	单位
	预算单价
	合价
	需求

	电力变压器（SCB10-800/10）预防性试验
	3
	台
	3000
	9000
	对SCB10-800/10电力变压器主设备及附属设备进行周期性预防性试验，出具试验报告

	预算总金额：
	9000元

	大写金额：
	玖仟元整

	备注：1、上述报价包括但不限于包装费、运输费、装卸费、税费、售后等
2、报价超出预算价格属无效报价。



4. 项目完成后开具全额发票后审批完成后7个工作日内付款。















四、报价单

龙湾康复医学中心电力变压器预防性试验检测报价单

	项目名称
	数量
	单位
	单价
	合价
	需求

	电力变压器（SCB10-800/10）预防性试验
	3
	台
	
	
	对SCB10-800/10电力变压器主设备及附属设备进行周期性预防性试验，出具试验报告

	报价总金额：
	

	大写金额：
	

	备注：上述报价包括但不限于包装费、运输费、装卸费、税费、售后等
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