
开封市儿童医院采购影像中心预控评项目竞争性磋商公告

（招标编号：2024261）

       
项目所在地区：河南省,开封市,鼓楼区

一、招标条件

    本开封市儿童医院采购影像中心预控评项目已由项目审批/核准/备案机关批准，项目资

金来源为自筹资金 4.1万元，招标人为开封市儿童医院。本项目已具备招标条件，现招标方

式为其它方式。

二、项目概况和招标范围

规模：影像中心预控评服务

范围：本招标项目划分为 1个标段，本次招标为其中的：

    (001)开封市儿童医院影像中心预控评项目;  

三、投标人资格要求

    (001开封市儿童医院影像中心预控评项目)的投标人资格能力要求：1.供应商符合《中

华人民共和国政府采购法》第二十二条之规定：

（1）具有独立承担民事责任的能力，具备有效的营业执照等证明文件；

（2）具有健全的财务会计制度（提供 2023年度经审计的财务审计报告，成立不足一年的提

供开户银行出具的资信证明）；

（3）具有履行合同所必需的设备和专业技术能力（提供承诺书，格式自拟）；

（4）具有依法缴纳税收和社会保障资金的良好记录（提供 2024年 1月份以来任意二个月缴

纳税收和社会保障资金的凭证）依法免缴企业提供相关证明材料；

（5）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 2.根据《关于在政府采

购活动中查询及使用信用记录有关问题的通知》（财库[2016]125号）和豫财购【2016】15

号的规定，对列入失信被执行人、税收违法黑名单、政府采购严重违法失信行为记录名单的

供应商，拒绝其参与本项目政府采购活动（响应人提供查询截图，查询日期在公告发布之日

后）【查询渠道：“信用中国”网站（www.creditchina.gov.cn）、中国政府采购网

（www.ccgp.gov.cn）】；

3.本项目的特定资格要求：供应商须具有卫生行政部门颁发的放射卫生技术服务机构资质证

书，其中技术服务范围包括放射诊疗建设项目职业病危害放射防护评价乙级资质;



本项目不允许联合体投标。

四、招标文件的获取

获取时间：从 2024年 09月 27日 08时 30分到 2024年 10月 09日 16时 30分

获取方式：邮件获取

五、投标文件的递交

递交截止时间：2024年 10月 12日 09时 00分

递交方式：开封市儿童门诊楼 6楼 607室电子上传文件递交

六、开标时间及地点

开标时间：2024年 10月 12日 09时 00分

开标地点：开封市儿童门诊楼 6楼 607室

七、其他

    (一）报名提交材料

1、公司及相关资质

2、公司委托代理人（ 技术人员或项目经理）需提供本人近三个月在此公司所交社保个人参

保证明原件（加盖红章）。

3、联系人、联系电话及接收电子谈判文件的邮箱。

注：以上资料须将彩色扫描件加盖单位公章以 PDF格式打包发送 在规定时间内将以上材料

电子版发招采办邮箱（kfeyzbb@163.com），邮件标题格式：项目名称+***公司+联系电话。

未在规定时间内提交报名材料的视为放弃投标资格。

4.获取招标文件时的资料查验不代表资格审查的最终通过或合格，投标人最终资格的确认以

评标委员会组织的资格后审为准。

（二）采购要求

1.按照国家职业病危害放射防护要求，完成医院 1台 16排螺旋 CT及 2台 DR 的预评、控评

并通过评审。放射设备位置图纸见附件。

2.待资料收集齐 10个工作日内，乙方向甲方提供本项目的放射防护预评价报告；待收到预

评批复后、设备安装调试好、各项防护措施到位、资料齐全 15个工作日内，乙方向甲方提

供本项目的放射防护控制效果评价报告。

  3.完成技术服务工作的形式：提供放射防护评价报告。

  4.技术服务工作成果的验收标准：评价报告通过本项目相关行政部门审查。

  5.协助医院办理好相关证件（辐射安全许可证和放射诊疗许可证证）。  



（三）医院设备医院设备：1台 16排螺旋 CT，2台 DR；                 

八、监督部门

   本招标项目的监督部门为纪检监察审计室。

九、联系方式

   招 标 人：开封市儿童医院                         

   地    址：开封市鼓楼区自由路 87号                             

   联 系 人：谢超                             

   电    话：15649042227                              

   电子邮件：kfeyzbb@163.com                             

   招标代理机构：

   地    址： 

   联 系 人： 

   电    话： 

   电子邮件： 

招标人或其招标代理机构主要负责人（项目负责人）：           （签名）

     

招标人或其招标代理机构：                 （盖章）
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