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[bookmark: _Toc2779]货物的生产企业是否为中小企业
中小企业声明函（货物类）
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信用信息证明
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	项目名称
	

	公司名称
	
	电话
	

	产业发展：              
全国市场占有率（%）：            
主要用户范围（如全国/华南地区/华北地区）：               
货物的生产企业是否为中小企业（是  /  否 ）
耗材 / 易损备品备件（指需要定期更换）（有  /  无 ），如有需提供采购渠道及报价（详见耗材价格方案推荐表）


标准配置方案：



供应商针对本项目提供的除产品标准配置方案以外额外增加的配置，包含在总报价内，无需再额外收费（有  /  无 ）：



注：1、所有产品交付到院方时，需保证院方可直接使用，无需院方再进行其他后续工作，如机房改造、信息系统端口连接等（交钥匙工程）！
2、 如产品有耗材采购，需配合院方线上采购工作！

	
维保供货方案：
保修：          年
售后服务响应时间：     小时响应，     小时到达现场，    小时内无法完成维修将   日历日提供不低于该品牌型号的备用机。
升级更新：设备出保后遇到软件升级情况，免费升级更新 /  需收费更新 
供货期：      日历日

	价格方案：

	设备名称
	品牌型号
	数量（台/套）
	单价（万元）
	总价（万元）

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	




	公司代表签字：                       时间：
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[bookmark: _Toc18004]耗材价格方案推荐表（如有）
	序号
	试剂耗材名称
	品牌
	规格
	注册证号
	省平台ID
	省平台联盟价格（按人份）
	珠海市三甲收费标准
	单价（元）
★标注单位
	测试数
	每人份单价
	本院是否在用（是/否）
	发票复印件清单（3份分以上，放佐证材料处）

	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
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[bookmark: _Toc10393][bookmark: _GoBack]收费情况（该设备是否可收费，如可收费请列出收费项目名称、收费编码、收费金额）
成交业绩表
	序号
	采购单位（医院等）
	采购时间
	数量
	成交价格
	配置与我院方案异同点
	备注

	1
	
	
	
	
	
	1.列举近三年成交项目须为同品牌型号或具备参考性项目；
2.重点列举广东省内三甲医院成交记录；
3.需提供中标通知书或合同扫描件并加盖公章。

	2
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	

	6
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注：遮挡价格无效
