海安市人民医院

《老门诊楼乳腺钼靶及牙科CT辐射防护装修改造》项目

  邀请比价采购文件
项目概况
项目编号： HARY-ZWK-048

（2）项目名称：老门诊楼乳腺钼靶及牙科CT辐射防护装修改造
（3）项目地点：海安市中坝中路17号
（4）项目简介：老门诊楼乳腺钼靶及牙科CT辐射防护装修改造，具体方案、图纸、清单详见附件
二、谈判供应商资格要求
2.1法定条件
2.1.1具有独立承担民事责任的能力（提供法人或者其他组织的营业执照）
2.1.2参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的书面声明（提供参加本次开标前三年内在经营活动中没有重大违法记录的书面声明）；
2.1.3法律、行政法规规定的其他条件（项目实施所必须的许可资质证明材料）。

2.2 具有独立法人资格，须具备射线防护工程施工能力（其营业执照经营范围须含有射线防护类相关内容），并在人员、设备、资金等方面具有相应能力。

2.3报价人提供中国疾病预防控制中心出具的铅板、铅玻璃、复合防护板等有效期内的放射防护器材检测报
三、采购报价
1.报价方式：本项目采用最低价中标方式，不排除进行多轮报价，经过评审，以报价最低者作为成交候选人。

2.本项目报价人的资格审查采用资格后审方式，采购人不组织报价人对工程现场的集中踏勘。

3.最高控制价：最高控制价为21万元。高于最高控制价的报价为无效报价。

四、合同签订

自成交公告结束后 3日内按时签约

五、付款方式

本项目付款方式为工程竣工完成后付合同总价的50%，验收检测合格后付至合同总价的95 %，一年后无质量问题一次付清余款。

六、其他
报价人资格证明文件：（1）企业法人营业执照，(2)企业资质证书  (资格后审时提供上述材料复印件并加盖法人公章)，（3）法人授权委托书原件，（4）法人、委托人身份证复印件（加盖企业公章）。
