上海飞机客户服务有限公司
竞争性谈判/询价文件

我公司有以下采购项目，具体要求和联系方式见下表和附录，如有意向请在有效期内提交报价文件。






                                2022年 9月19 日





	采购方
	上海飞机客户服务有限公司

	采购实施部门联系人
	朱虹　
	联系地址
	上海市闵行区江川东路100号

	联系电话
	　18019195439
	E-Mail
	Zhuhong3@comac.cc　

	项目名称
	拟入职人员体检服务采购项目　

	供应商资质要求
	合格的供应商除具备政府采购法第二十二条规定的条件外还应具备以下资格条件：
1.具有独立法人资格并具有相应的经营范围；
2.未被“信用中国网（http://www.creditchina.gov.cn/）“或“中国政府采购网（http://www.ccgp.gov.cn/cr/list）”列入不诚信单位和禁止参加政府采购活动；
3.供应商与采购方或潜在供应商等项目参与各方不存在控股、管理等利益关系；
4.供应商为上海市公立医院；
5.供应商等级为三级乙等及以上。　

	供应商能力要求
	1.近三年供应商未发生过因入职体检而产生的医疗纠纷；　
2.提供入职体检服务时各项目需在同一院区的同一楼栋。

	项目技术要求
	一、检查项目如下：
1.内科常规；2.外科常规；3.眼科常规；4.耳鼻喉科常规；5.
肝功能；6.甘油三酯；7.胆固醇；8.血糖；9.肌酐；10.血常规（15项）；11.彩色B超（肝胆脾胰肾）；12.心电图；13.数码胸片。
二、各分项有检查结论，体检报告有体检总结。

	项目进度要求
	1.合同生效后便可以立即提供拟入职人员体检服务。
2.供应商需要开具行政事业单位资金往来结算票据, 经确认无误后以银行汇款方式支付至供应商指定的银行账户。

	响应文件送达截止时间
	2022年 9月24日　



	附录
	□详细技术要求
	□报价单
	□报价文件编制要求
	□其他


注：明确技术标准和要求，不限定或指定唯一品牌，在引用品牌或生产供应商名称前加上“参照”或“相当于”字样，确保品牌的市场可选择性。
	以下由报价供应商填写（盖章）

	供应商性质
	□高校/科研院所 □国有及国有控股企业 □外资企业 □民营企业 □境外单位或个人

	联系人
	　
	联系地址
	　

	联系电话
	　
	E-Mail
	　

	资质文件
（复印件应加盖单位公章，带*号的为必备材料）
	（一）基本证照

	
	□营业执照*
□组织机构代码证*
□税务登记证*
或□“三证合一”证书
	□法人代表授权书*
	□代理资质证书

	
	（一）财务资料

	
	□银行基本账户开户许可证
	□经审计的近三年的年度财务报表
	　

	
	□资信证明（银行开具或查询网页截图）
	□其他财务指标证明材料
	　

	
	（三）经营范围资料（包括但不限于依法须经批准的项目，相关部门的批准文件）

	
	□批准文件
	　
	　

	
	（四）能力证明资料

	
	□相关领域的资质文件
	□行业资质证书
	□质量体系认证

	
	□拟派出项目组成员的资质文件
	□以往类似项目的合同
或验收报告
	□成功案例

	资质情况说明
	　


注：*号项目，由采购需求部门按需调整。



	质量能力说明
	　

	技术方案说明
	　

	交付时间（天）
	

	报价
	               人民币                                       （大写）

	附录
	□项目技术方案
	□报价单
	□其他说明资料

	注：报价文件盖章后密封送达采购联系人，内含盖章版电子扫描件（U盘或光盘）。
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