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福建经发-竞争性磋商-2024-JF206-数字化 X 线诊

断仪、屈光筛查仪设备采购-采购公告

项目概况

(2024-JF206-数字化 X 线诊断仪、屈光筛查仪设备采购) 采购项目的潜在

供应商应在（厦门市思明区湖滨南路359号海晟国际大厦24层2401 (福建经发招标代

理有限公司)）获取采购文件，并于 2024 年 10 月 28 日下午 15 点 00 分（北京时

间）前提交响应文件。

一、项目基本情况

项目编号：2024-JF206

项目名称：数字化 X线诊断仪、屈光筛查仪设备采购

采购方式：□竞争性谈判☑竞争性磋商 □询价

预算金额：95万元

最高限价（如有）：95万元

采购需求：数字化 X 线诊断仪、屈光筛查仪设备采购；简要需求：大焦点

功率：≥70kW；其他详见磋商文件。

合同履行期限：按磋商文件要求执行

本项目（是/否）接受联合体：不接受

二、申请人的资格要求

1.满足《中华人民共和国政府采购法》第二十二条规定；

2.落实政府采购政策需满足的资格要求：/

3.本项目的特定资格要求：3.1 本项目允许提供“资格承诺函”，根据《福

建省财政厅关于印发推行政府采购供应商资格承诺制指导意见的通知》（闽财
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购〔2024〕6 号）、《厦门市财政局关于进一步减轻供应商参与政府采购活动成

本负担的通知》（厦财采〔2021〕5 号）规定，供应商提供“资格承诺函”的即

可参加采购活动，在响应文件中无需再提供（1）提供财务状况报告（财务报告

或资信证明）；（2）具备履行合同所必需设备和专业技术能力的声明函；（3）

依法缴纳税收证明材料；（4）依法缴纳社会保障资金证明材料；（5）参加采

购活动前三年内在经营活动中没有重大违法记录的声明。供应商应当遵循诚实

信用原则，不得作虚假承诺。供应商承诺不实的，属于提供虚假材料谋取成交，

应依法承担相应的法律责任。

3.2 供应商应根据所提供的医疗器械分类，提供以下材料，第一类医疗器械

提供《产品备案证明》；第二类、第三类医疗器械提供相应的《医疗器械注册

证》。

3.3 供应商所提供的医疗器械若含有第二类医疗器械的，供应商应提供其

《医疗器械经营备案凭证》或《食品药品生产经营许可证》；若含有第三类医

疗器械的，供应商应提供其《医疗器械经营许可证》或《食品药品生产经营许

可证》。

三、获取采购文件

时间：2024 年 10 月 16 日至 2024 年 10 月 23 日，每天上午 08：30 至 12：

00，下午 14:30 至 17:30（北京时间，法定节假日除外）

地点：厦门市思明区湖滨南路 359 号海晟国际大厦 24层 2401 (福建经发招

标代理有限公司)

方式：联系刘小姐 0592-5560066。供应商可前往厦门市思明区湖滨南路

359 号海晟国际大厦 24层 2401(福建经发招标代理有限公司)填写《购标一览表》
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现场获取，也可通过电子邮件获取（供应商将采购文件费汇到我司账户，并将

公 告 附 件 《 购 标 流 程 表 》 及 采 购 文 件 费 截 图 发 到 我 司 邮 箱 ：

2026886635@qq.com）。邮寄获取的以款到我司账户的时间为准。若采用邮寄获

取方式，则邮寄费到付，采购代理机构对邮寄过程中可能发生的延误、缺漏或

丢失恕不负责。

售价：100 元人民币。

四、响应文件提交

截止时间：2024 年 10 月 28 日下午 15 点 00 分（北京时间）

地点：厦门市思明区湖滨南路 359 号海晟国际大厦 24 层 2401(福建经发招

标代理有限公司)开标厅，逾期送达的或不符合规定的响应文件将被拒绝接收。

五、开启

时间：2024 年 10 月 28 日下午 15 点 00 分（北京时间）

地点：厦门市思明区湖滨南路 359 号海晟国际大厦 24 层 2401(福建经发招

标代理有限公司)

六、公告期限

自本公告发布之日起 3 个工作日。

七、其他补充事宜

收款单位账户：福建经发招标代理有限公司

开户银行: 中国农业银行股份有限公司厦门莲前支行

账 号: 40386001040033344

保证金联系人：罗女士 0592-5990719

电子邮箱：fjjfzb@163.com
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八、凡对本次采购提出询问，请按以下方式联系

1.采购人信息

名 称：厦门市同安区新美街道社区卫生服务中心

地址：厦门市同安区新美街道梧侣路 69号

联系方式： 王主任 0592-7030700

2.采购代理机构信息（如有）

名 称：福建经发招标代理有限公司

地 址：厦门市思明区湖滨南路 359 号海晟国际大厦 24层 2401 室

联系方式：0592-5990026

3.项目联系方式

项目联系人：林艳辉

电 话：0592-5990026

福建经发招标代理有限公司

发布日期：2024-10-16


	



