
蒲江县中医医院

报废资产处置询价采购项目
蒲江县中医医院拟对一批报废资产进行报废处置（具体实物以医院实物为准，可进行现场堪察），诚邀具有再生资源回收相关资格的供应商前来报名参加投标。  

一、项目编号：PJZY-2025-006
二、项目名称：蒲江县中医医院报废资产处置询价采购项目
三、项目简介：本项目共1个包。

四、本项目最低限价：RMB10000.00元，低于最低限价的报价无效。

五、本项目不接受联合体投标。

六、法律法规规定的其他条件。
七、报名事项

（一）报名时间：2025年03月14日至2025年03月18日17：00止，报名资料发送至指定QQ邮箱(473281968@qq.com)(命名为蒲江县中医医院报废资产处置询价采购项目+公司名称+项目编号)，不接受现场报名。我院收到报名资料经审查后1个工作日内发送报废资产明细表。报名资料如下:

1.投标供应商在报名时间期限内将报名表（附件1）扫描件（加盖公章）。
2.《营业执照》扫描件（加盖公章）。
3.《再生资源回收经营者备案登记证明》扫描件（加盖公章）。

4.《废旧金属收购业备案书》扫描件（加盖公章）。
（二）投标供应商没有在规定截止时间前提交报名资料，视为自动放弃参与询价的资格，责任由该公司承担。

（三）现场签到时间为2025年3月20日9：30-10:10，逾期未到视为放弃。

（四）报到地点：医院行政三楼会议室
（三）现场堪察时间为2025年3年20月10:10。
八、投标需提交资料 

（一）《营业执照》复印件（加盖公章）

（二）《再生资源回收经营者备案登记证明》复印件（加盖公章）

（三）《废旧金属收购业备案书》复印件（加盖公章）

（四）授权委托书、法人身份证复印件（加盖公章）、授权代表身份证复印件（加盖公章）。（授权代表参与适用）

（五）法人身份证复印件（加盖公章）（法人参与适用）

（六）报名表（附件1）（加盖公章）。
九、保证金 

（一）中标人需在签订合同以前向采购人缴纳2000.00元的处置清理保证金（对公转账）。

（二）保证金的退还：在医院相关部门人员确认清理现场签字后，10个工作日内全额无息退还处置清理保证金2000.00元；大写：贰仟元整。
十、现场报价的地点及时间

（一）地点：蒲江县中医医院行政三楼会议室。（红旗超市上三楼）  

（二）时间：2025年3月20日11：00。

（三）报价单由采购人现场提供，投标参与人现场报价并按手印确认。
十一、报价要求  

（一）本项目为医疗设备及废旧物资处置，总报价涵盖清单上的所有物资，询价方不承诺实物的完整性和使用性，设备以现场实物为准。

（二）询价方发送报废资产清单，该清单仅供参考，最终以现场处置的为准。

（三）本次询价需三家及以上供应商参与，不满三家则按废标处理。

十二、评审标准
收到报价表后，不再另行议标，本次限一次性报价，不设多次报价，最高报价者中标。报价不得低于本项目最低限价，低于最低限价报价为无效。
十三、合同签定
（四）询价公示期满无异议后，30个工作日内，中标供应商与医院签订处置合同。

十四、付款条件

中标合同签订后，中标人15个工作日内完成资产处置并向医院支付合同金额100%（对公转账形式支付）；采购人向中标人开具《四川省行政事业单位资金往来结算票据》。
十五、注意事项：

（一）自合同签订之日起15个工作日内完成所有报废资产的处置，并清空报废资产存放场地，不得遗留任何物品及垃圾。

中标供应商承担在设施设备拆除、搬离等相关费用，拆运中必须按照安全操作要求进行，做好相关安全防护，过程中发生任何安全事故由中标人全权承担，搬运过程中给医院或他人带来的任何人财物损失由中标人负责。
(二)中标人必须严格按照废品处置相关政策法规要求进行处置，报废物资离院后产生的任何不良影响由中标人全权承担，与招标人无关。
十六、监督部门

蒲江县中医医院监审小组为本次询价项目的监督部门。
十七、联系方式 

（一）采购人：蒲江县中医医院
（二）地址：蒲江县鹤山街道飞虎路159号         

（三）联系人：王老师   杜老师     

（四）联系电话：028-88532868  

  2025年3月13日
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