附件2
南宁市武鸣区中医医院
信息化项目报名表
项目名称：耗材追溯管理系统
联系人姓名：
联系人电话：
联系人邮箱
供应商名称：

	总报价
	大写：人民币                       元
（小写：¥                ）

	备注
	


 
 
供应商（单位公章）：
日期：    年   月   日
 
 
注：1. 表格格式：不得更改表格形式，特殊说明请填“备注”。
2. 金额表述：中文大写金额请用汉字，如“壹、贰”等。


分项报价表（一）
 
项目名称：耗材追溯管理系统
供应商名称：
                                    
	序号
	功能清单
	数量
	单位
	分项报价（元）

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	总报价（人民币）
	XXX元


 
 
供应商（单位公章）：
日期：    年   月   日
 






注：1.供应商在此表中漏报、少报费用视为已含在总报价中，采购方不另支付。


分项报价表（二）
 
项目名称：耗材追溯管理系统
供应商名称：
                                    
	序号
	配套硬件
（硬件需补充规格及型号）
	数量
	单位
	分项报价（元）

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	总报价（人民币）
	XXX元


 
 
供应商（单位公章）：
日期：    年   月   日
 








[bookmark: _Hlk189838543]注：1.供应商在此表中漏报、少报费用视为已含在总报价中，采购方不另支付。
2.硬件采购需补充规格及型号，本次项目需配套提供国产化硬件。


[bookmark: _Hlk189839154][bookmark: _GoBack]报名材料方案
	文件
	类型
	内容
	备注

	1
	功能点、维护支持服务
	1. 功能点参数说明。
	（1）包含售后服务的质量保证及服务承诺条款。
（2）各功能模块的流程图示、功能简要概述（配以实际界面截图）、详细技术参数列表、所需软硬件清单、项目初步预算估算等；

	
	
	2. 免费维运维期限。
	

	
	
	3. 免费维护保修期结束后的运维服务费用比例。
	

	
	
	4. 本地的运维服务团队情况。
	

	
	
	5. 公司项目负责人及其联络信息。
	

	2
	公司资质
	1. 企业规模。
	

	
	
	2. 公司研发团队情况。
	

	
	
	3. 行业专注程度。
	

	
	
	4. 公司业务经营年数。
	

	3
	实施情况
	4.软件国产化适配状况。
	

	
	
	5.本项目实施周期。
	

	4
	实施案例
（非必须）
	1. [bookmark: OLE_LINK3]如有，提供近三年内，三家以上的招标采购信息文件。
2. 如有，提供近三年内，已完成并交付的项目相关文件。
	如有案例。需提供的招标文件（文件需为盖章后的PDF扫描版），必须包含（合作项目+合作公司）。 



