采购项目要求
一、采购项目概况
因医院工作需要，拟采用价格谈判方式采购冷藏转运箱。项目预算为9万元，具体要求详见采购文件。

二、产品清单及技术参数（实质性要求）

    （一）产品清单
	序号
	产品名称
	是否允许进口
	是否核心产品
	计费单位
	数量

	1
	冷藏转运箱
	否
	否
	台
	10


（二）冷藏转运箱技术参数

▲1.容积≥5L;

2.微电脑控制，内置3个数字式温度传感器，控温精度0.1℃；

3.通电稳定运行后，箱内储藏温度可稳定至2~6℃；

▲4.内嵌式PCM蓄冷技术，空箱保温时间可达60分钟，保温时间箱内温度稳定至2~10℃；

5.多重故障报警（高低温报警、传感器故障报警、断电报警）；两种报警方式（声音蜂鸣报警、显示闪烁报警）；

▲6.半导体主动制冷方式；

7.电源可支持12V与220V转换，支持点烟器插头，便于车载；

8.门体扣锁结构，防止门体随意开启，保证存储物品安全；

▲9.产品标配冷链监控模块，温湿度数值显示，信息可上传至网络云平台，随时随地查询;

▲10.配备GPS定位，可实时查询设备运动轨迹；

11.产品符合国家相关质量管理标准，具有产品质量合格证;

▲12.质保：整机保修一年。

▲13.此次采购血液冷藏转运箱需无缝对接输血科现有冷链云平台，能随时导出温度记录和GPS定位曲线。

以上“▲”条款为产品核心技术指标。
三、服务要求：（实质性要求）

1.供应商提供的所有货物为全新设备。

2.供应商负责设备运输、收发货、安装、调试及培训。

3.质保期：设备验收合格后1年（含整机所有部件）。
四、商务条款：（实质性要求）

1.服务期限：合同签订之日起30个工作日内交货。

2.服务地点：泸州市人民医院指定地点。

3.交付要求：供应商按照采购文件要求完成服务，并通过采购人验收。

4.付款方式：验收合格后30日内支付合同金额的95%，一年质保期满后无质量问题支付合同金额的5%。

5.验收要求：
（1）验收方式：供应商供货后提出验收申请之日起10日内，采购人组织验收；
（2）验收程序：参照政府采购相关法律法规以及《财政部关于进一步加强政府采购需求和履约验收管理的指导意见》（财库〔2016〕205号）及泸州市财政局的相关要求进行验收。采购人应成立验收小组，按照采购合同的约定对供应商履约情况进行验收。验收时,按照采购合同的约定对每一项技术、服务、安全标准的履约情况进行确认。验收结束后,出具验收报告，列明各项标准的验收情况及项目总体评价，由验收双方共同签署。验收结果与采购合同约定的资金支付挂钩。履约验收的各项资料应存档备查。

（3）其他约定：采购人和使用人分离的采购项目，将邀请实际使用人参与验收；采购人有权邀请参加本项目的其他供应商或第三方专业机构及专家参与验收，相关验收意见作为验收报告的参考资料；政府向社会公众提供的公共服务项目，将邀请服务对象参与并出具意见，验收结果向社会公告。

五、报价要求：（实质性要求）
1.本次采购项目最高限价为：9万元，超过限价的报价为无效报价；

2.本次采购项目的报价组成应含：发票、税金、人工费等一切费用。报价应是采购文件所确定的采购范围内全部内容的价格体现，供应商报价时应充分考虑一切风险因素；

3.评审小组为供应商的报价明显低于其他通过符合性审查供应商的报价，有可能影响产品质量或者不能诚信履约的，应当要求其在评标现场合理的时间内提供书面说明，必要时提交相关证明材料；供应商不能证明其报价合理性的，按以不正当手段谋取成交处理，取消供应商谈判资格。
