检验科试剂四次公示
我院拟对以下试剂、耗材（详见下表）进行采购前技术服务咨询/采购，邀请符合资格条件的供应商报名：
联系电话：0316-2369505
联系人：田老师
截止报名日期:2025.12.9----2025.12.15（节假日除外）

	申请科室
	耗材试剂名称

	检验科
	抗双链DNA抗体IgG检测试剂盒（间接免疫荧光法）

	检验科
	抗环瓜氨酸肽抗体测定试剂盒（电化学发光法）

	检验科
	抗环瓜氨酸肽抗体测定试剂盒（免疫比浊法）

	检验科
	狼疮抗凝物(LA)检测试剂盒

	检验科
	狼疮抗凝物(LA)检测试剂盒

	检验科
	狼疮抗凝物(LA)检测质控品

	检验科
	抗角蛋白抗体检测试剂盒（间接免疫荧光法）

	检验科
	抗肌炎抗体谱IgG检测试剂盒


经销商需要提供的资料

封面：廊坊市人民医院检验试剂比选/议价资料（或者技术服务咨询报名资料）、公司名称、产品或项目名称、联系人、联系电话、递交时间、公司公章

扉页：递交的资料目录（请编好页码，便于存档）

一、经销商及生产厂家资质

经销商（可溯源到总代理的逐级经销商）资质：经销商营业执照、医疗器械经营许可证/备案证、药品经营许可证。各级经销商在本级资质复印件加盖单位公章。

生产企业资质：生产企业营业执照、医疗器械生产许可证/第一类医疗器械生产备案凭证等。经销商在生产资质复印件加盖企业公章。

二、授权

1.公司之间的逐级授权：

投标人为代理商时，需提供产品生产企业同意其在本次投标中提供采购货物的专项授权书。要求是可溯源到总代理的逐级销售授权书，各级代理商在出具给下一级代理商的销售授权书上加盖公章或出具原件扫描件。

2.业务员授权书： 授权书需要法人签字，加盖单位公章；授权书下边复印业务员身份证正反页，并加盖单位公章。

三、试剂产品资质

1.试剂注册证：

（1）一类试剂需提供备案证及相应详细的备案信息登记表。

（2）二、三类试剂需提供体外诊断试剂医疗器械注册证。

六、注意事项

提供河北省网采平台挂网截图。

附录：《乙方试剂供货目录》

附表                                                  （乙方）试剂供货目录

	序号
	是否在集采平台挂网/集采代码
	试剂或试剂盒名称
	检验项目
	配套设备及型号
	生产厂家或品牌
	规格
	单位
	价格（元）
	测试数
	单人份测试

成本（元）
	注册证号
	注册证有效期至
	储运条件
	有效期

（个月）
	承送期限

（天）
	使用科室
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