天津中医药大学第一附属医院南开院区门诊自助服务设备扩建项目
我院因工作需要将采购门诊自助服务系统及机器若干，现组织院内市场调研，欢迎符合条件有意向的供应商参加。
一、项目概况
项目名称：天津中医药大学第一附属医院南开院区门诊自助服务设备扩建项目
2、 项目内容
为提升患者就医体验，改善就医流程方便患者高效便捷就医，新增如下设备满足使用。按门诊大厅布局增加具备门诊业务功能的自助机、电子发票打印的自助机、门诊清单打印的自助机、门诊病历打印的自助机；
门诊业务功能自助机器预计采购20~25台；
其他打印功能机器预计采购4~6台；
其他要求：
1. 需提供与现有自助机器功能一样或优于现在的系统功能；
2. 需要与医院相关信息系统及支付系统进行对接；
3. 提供自助机器产品详单参数，提供可以证明整机及核心部件质量安全合格的证明材料；
三、询价材料要求
1、企业营业执照、经营许可证等
2、近两年内成功案例相关资料
3、调研报价单（见附件1）
四、注意事项
1、此次为院内询价，只作为项目招标依据，不发生实际招标行为；
2、询价文件中所有材料均需加盖单位公章；
3、报价单位应仔细阅读公告，按公告要求提供询价材料，并保证所提供的全部材料的真实性；
4、本次调研的最终解释权归院方，即：天津中医药大学第一附属医院，不接受质疑；
5、若遇特殊情况更改询价项目内容，将提前声明；
[bookmark: _GoBack]6、询价时间：2026年02月04日至2026年02月11日，请于2026年02月12日16：00前将相关材料递交到电子邮箱27432572@163.com（电子邮件所传资料需为加盖公章的PDF扫描版文件，邮件主体为 项目名称+公司名称）；
五、联系方式：
（一）联系科室：天津中医药大学第一附属医院-网络与信息中心；
（二）联系人：张老师；
（三）联系方式：022-27987777或19282250300；
附件1
报价单
项目编号：
	采购项目
	单价（台/套）

	数量
	合计报价（元）
	备注

	
	 
	 
	 
	 

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


项目总报价：      元；

其他费用：
1、 施工费用：
2、 维保相关内容及后续费用：
3、 其他补充：




报价人代表签字：_______________ （公章）
日 期：__         ___              

