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自治区皮肤病防治研究所候诊椅采购项目 

采购需求 
采购需求说明：技术参数要求、服务要求、商务要求均为实质性要求，

必须完全响应，否则报价无效；供应商应对采购需   求进行逐条响应，未

按要求上传响应文件、响应内容与公告的需求不一致、响应内容有漏项的，

报价无效。 

一、采购需求一览表  
一、项目要求及技术需求 

项号 采购内容 单位及数量 单价/元（最高限价） ▲参数 

1 有靠背 2人座 6张  1063.00 1200*650*840 

2 有靠背 3人座 15 张 1408.67 1800*650*840 

3 有靠背 5人座 5 张 2449.33 3000*650*840 

4 无靠背 2人座 2 张 744.33 1050*430*450 

5 无靠背 3人座 3 张 925.00 1470*430*450 

6 无靠背 5人座 12 张 1310.00 2600*430*450 

备注要求 
▲1.颜色:定制绿色; 

▲2.材质:塑料聚氨酯 PU 

总 价（最高限价） 59738.36 元 

备注：本项目为包干制，所有未列安装辅材均包含在报价中，不另外计费。所有商品及配件均不允许更

换，否则视为违约。 

质量标准 符合制造厂家合格产品的出厂质量标准。 

验收条件及标准 

验收方法： 

①按照国家标准及相关要求确认商品规格型号、生产日期后

进行数量验收。验收时：成交供应商所提供的商品在采购人

验收入库时如发现以下问题必须及时无条件退换货品： 

a. 外包装出现破损； 

b. 商品与外包装标签内容不相符； 

c. 商品出现破损、划痕、使用过痕迹； 

d. 商品通电后出现故障； 

e. 其他不符合行业标准和要求的货品。 

②验收后：成交供应商所提供的货品虽经采购人验收，但在

使用过程中发现货品存在质量问题的应及时给予退换货品。 
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验收方法及方案 
设备开机试运行，测试产品的技术性能指标，确认各项功能正

常运行，同时检查随机文件应齐整。 

二、商务要求表 

1.本项目采购总预算为 59738.36 元，报价不得超过总预算，也不得超过单项控制价，否则报价无效； 

2.报价已包含设备运输、安装、配套的耗材配件、税金等全部费用，采购人不再支付除商务要求第 3 点以

外产生的其他费用。 

3.交付使用时间：10个工作日。成交供应商应免费提供专人上门进行配送、安装、培训及调试服务。 

4.交货地点：采购人指定地点。 

5.验收时，成交供应商保证向采购人提供的货物是全新、完整、未使用过、质量合格的产品，同时随设备

配有说明书、操作手册、合格证,以上要求如有不符将视为验收不合格，竞标供应商须承担相关法律责

任。 

6.验收不合格的项目，采购人有权解除合同并追究其违约责任。成交供应商在履约过程中有政府采购法律

法规规定的违法违规情形的,采购人将及时报告本级财政部门处理。 

7.付款方式：验收合格双方签订验收报告后 5 个工作日内，成交供应商向采购人开具合同款的发票，采购

人收到发票后 10个工作日内一次性支付全部货款。 

8.成交供应商在中标后以各种理由无法给采购单位供货或故意拖延供货时间的，采购人有权解除合同并追

究违约责任，采购人将报告本级财政部门处理。 

9.本次竞价的成交供应商，应在接到采购单位电话通知后 2 个工作日内，应将加盖公司公章的最终报价表

交至采购单位。 

10.拟中标供应商在收到确认成交公告后，两日内草拟采购合同并提供采购人审核，否则，采购人有权取消

合同。 

11.填写附件 1-7，否则报价无效。 

附件 1：报价表； 

附件 2：技术参数响应表 

附件 3：商务及服务要求响应表 

附件 4：竞标声明 

附件 5：营业执照 

附件 6：授权委托书（法定代表人、受委托人身份证） 

附件 7：原厂的授权函（保证产品质量）、第三方检测机构出具的检测报告 
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附件 1： 

报价表 

采购项目名称：                  

序号  名称 
品牌

型号 

数量

① 

单价（元）

②  

单项合计

（元）③=

①×② 

备注 

1       

2       

报价合计（包含税费等所有费用）：（大写）人民币                    （ ¥      ） 

      分标（此处有分标时填写具体分标号，无分标时填写“无”） 

公司（盖单位公章）： 

法定代表人或其委托代理人（签字或盖章） 

注：1.本项目报价（及最终报价）为完成采购人指定内容的全部费用，包含但不限于实

施和完成本项目全部工作所需的安装费、运输、通讯、保险、税费、利润等项目有关一

切费用。 

2. 表格内容均需按要求填写并盖章，不得留空，否则按报价无效处理。 

 

 

供应商（公章）：                         

法定代表人或其委托代理人（签字）：                    

 

年    月    日 
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附件 2： 

技术参数要求（性能参数）响应表 

采购项目名称：                  

按性能参数要求填写 

项目 文件要求 是否响应 

供应商的承诺或说明 

（根据投标的产品填

写，完全照抄采购人

需求视为无效响应） 

    

    

    

    

    

说明：应对照文件“性能参数要求”，逐条对应基本要求进行承诺，并申明与条款要求

各条文的响应和偏离。 

 

 

 

供应商（公章）：                                

法定代表人或其委托代理人（签字）：              

年    月    日 
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附件 3： 

 

商务及服务要求参数响应表 

采购项目名称：                  

按商务及服务要求填写 

项目 文件要求 是否响应 供应商的承诺或说明 

    

    

    

    

    

说明：应对照文件“商务要求”、“服务要求”，逐条对应基本要求进行承诺，并申明与

条款要求各条文的响应和偏离。 

 

 

 

 

供应商（公章）：                         

法定代表人或其委托代理人（签字）：                    

 

年    月    日 
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附件 4： 

竞 标 声 明 

 

致：                    ： 

我方（供应商名称）系中华人民共和国合法供应商，经营地址                。 

我方愿意参加贵方组织的                       项目的竞标，为便于贵方公

正、择优地确定成交供应商及其竞标产品和服务，我方就本次竞标有关事项郑重声明如

下： 

1．我方向贵方提交的所有响应文件、资料都是准确的和真实的。 

2．在此，我方宣布声明如下： 

(1)询价文件是合同的组成部分，将按询价文件的约定履行合同责任和义务； 

(2)已详细审查全部竞价文件，包括补遗文件（如有），我们完全理解并同意放弃

对这方面有不明及误解的权力； 

(3)未按照响应文件要求提供相关材料、放弃中标资格、无故拖延签订合同，否则

愿意列入贵单位采购黑名单 3年。 

3．我方在此声明，我方在参加本项目的政府采购活动前三年内，在经营活动中没

有重大违法记录（重大违法记录是指供应商因违法经营受到刑事处罚或者责令停产停

业、吊销许可证或者执照、较大数额罚款等行政处罚），未被列入失信被执行人、重大

税收违法案件当事人名单、政府采购严重违法失信行为记录名单，完全符合《中华人民

共和国政府采购法》第二十二条规定的供应商资格条件，我方对此声明负全部法律责任。 

4．以上事项如有虚假或者隐瞒，我方愿意承担一切后果，并不再寻求任何旨在减

轻或者免除法律责任的辩解。 

特此承诺。 

 

法定代表人或委托代理人（被授权人）（签字）：            

供应商名称（盖公章）：                                  

 

                                                      年    月    日 
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附件 5：营业执照 

附件 6：授权委托书（法定代表人、受委托人身份证） 

附件 7：原厂的授权函（保证产品质量）、第三方检测机构出具的检测

报告  


