论证文件必须按以下要求内容提供并按顺序装订成册，1正本，9副本。
一、封面: 
	敬呈：江门市中心医院蓬江分院
 
论证文件
 
 
 
项目名称：
论证编号：
供应商：
日期：


 
二、目录：
	目录
(一)～～～～～～～～～～
1、～～～～～～～～～～页码
2、～～～～～～～～～～页码


三、供应商项目响应声明函
	[bookmark: _Hlk46499982]供应商项目响应声明函
 
致：江门市中心医院蓬江分院
关于贵医院发布江门市中心医院蓬江分院发热门诊项目X射线计算机体层摄像设备（CT）的论证公告，本公司（企业）愿意参加论证活动，并作出如下声明：
本公司（企业）承诺在报名时已对于用户需求中的各项条款、内容及要求给予充分考虑，明确承诺对于本项目的用户需求中的各项条款、内容及要求均如实反映响应情况，并真实提交论证所需的证照资料。
本公司（企业）承诺在本次论证活动中，如有违法、违规、弄虚作假行为，所造成的损失、不良后果及法律责任，一律由我公司（企业）承担。
                       供应商名称（单位盖公章）：
                                                     日期：



四、报价表
 
 


报价表
	 序号
	产品名称
	生产厂家
	规格型号
	数量
	质保期
	价格
	备注

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	 
合计总价：小写RMB元，大写：元
 
 


 注：
1、供应商必须按报价表的格式填写，不得增加或删除表格内容。除单价、金额或项目要求填写的内容外，不得擅自改动报价表内容；
2、所有价格均系用人民币表示，单位为元，均为含税价；
3、总价应为人民币含税全包价，需包括设备货物采购、运送、保险费、设备安装、室内布线、系统集成、调试、试运行、验收、培训、售后服务等全部费用。
4、大写金额和小写金额不一致的，以大写金额为准；
5、单价金额小数点或者百分比有明显错位的，以报价表的总价为准，并修改单价；
6、总价金额与按单价汇总金额不一致的，以单价金额计算结果为准。
                   供应商名称（单位盖公章）：
                          日期：

五、证照及其他要求提供资料（按顺序装订）
（一）企业（包括生产厂家、代理商、供应商）证照资料复印件
1、生产厂家医疗器械生产许可证
2、代理商、供应商医疗器械经营许可证（如产品为第二类医疗器械需提供第二类医疗器械经营备案凭证）
3、生产厂家、代理商、供应商营业执照
4、代理授权书（各级代理）
5、供应商法人证书、法人代表授权书及身份证正反面复印件
（二）产品证照资料复印件：产品医疗器械注册证
（三）其他资料：
1、广东省内用户名单
2、三家国内二甲医院购销合同及配置清单
 
六、产品特点介绍、产品详细技术参数、详细配置、产品彩页
 
七、产品质量承诺书
 
八、售后服务计划（包括培训）、实施方案、服务承诺书
九、产品技术参数、配置响应一览表
 


	序号
	用户需求产品技术参数、配置要求
	供应商提供产品实际技术参数、配置
	是否偏离（无偏离/正偏离/偏离）
	正偏离/偏离简述

	一
	全自动血细胞分析仪技术参数及配置要求：
（一）技术参数要求：
1、
2、
…
（二）配置要求：
1、
2、
…
	
	
	


十、产品商务响应一览表
	序号
	用户需求
	供应商响应描述
	是否偏离（无偏离/正偏离/偏离）
	正偏离/偏离简述

	一、
	
	
	
	

	二、
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