响应文件格式
（未提供格式的部分由供应商自拟）
议价响应文件应打印装订成册（一式一份），封面上应标注“项目名称、参与议价的供应商名称”并加盖公章，响应文件需逐页盖章。



响应文件封面

正本

产品名称：

项目编号：






响应文件
（商务技术文件）






供应商：（盖单位公章）


日期：年月日

一、议价响应文件应包括以下内容（按顺序，并逐页盖红章）：
1.	供应商须知
2.	议价产品信息
3.	价格承诺书
4.	经营公司对个人销售业务员委托书（法人签字）
5.	公司无重大违法行为承诺书
6.	工商营业执照
7.	生产厂家对经销商的授权书
8.	生产厂家营业执照等相关资质证照（按需）
9.	产品手册或产品用途、特性等产品介绍资料




1.供应商须知
对参加议价的供应商和生产厂家要求如下:
1) 本次议价为最高限价，议价入围的产品价格一年内不得上涨，如市场价格波动，供应商须及时发函调整，一旦发现供货价高于其在官方网站或其它销售渠道的价格，供应商将被列入黑名单。
2) 供应商在交易过程中遵守诚实信用的原则，不在交易过程中采取不正当竞争行为，不扰乱交易的正常秩序，不从事与交易无关的行为。对于特殊商品，供应商之间不得协商价格并垄断商品供货。
3) 不得销售假冒商品或水货、旧货、不合格产品等。由于产品质量问题造成实验事故的，由供应商承担相应的法律责任。
4) 为了保证试剂耗材使用的安全性及有效性，需冷藏/冷冻的试剂耗材采取冷链运输,供应商应保证试剂耗材在从制造商到用户的运输全过程中试剂耗材的温度始终符合要求。如验货时发现无法达到上述要求，医院将做退货处理，并由供应商承担一切责任。
5) 供应商不得将从本采购平台获取的任何数据用于本协议约定以外的用途，同时保证未经采购人许可不得擅自获取、使用、传播采购平台的任何资料，包括但不限于交易数据、用户信息等。
6) 如若发生投诉事件并经调查确认是供应商责任的，将对相应供应商进行警告批评，累计达3次的，将取消该供应商销售资格，并在三年内不得再次入驻。
7) 议价文件应打印并按本文件要求的目录顺序装订成册（一式三份），封面应标注“项目名称、供应商名称”并加盖供应商公章。

供应商如同意以上条款，请签字盖章如下：


报名单位(盖单):            法人/授权代表 签名: 

2.产品信息表
	产品编号
	物资名称
	品牌
	规格
	数量
	单位
	单价

	3524（箱）
	24孔细胞培养板
	康宁
	100块/箱
	2
	箱
	

	3516(箱）
	3516 6孔细胞培养板
	康宁
	50块/箱
	2
	箱
	

	10099141C
	胎牛血清
	赛默飞
	500ml
	2
	瓶
	

	T-1000-B-R-S（箱）
	1000ul无菌盒装蓝吸头
	Axygen
	箱
	1
	箱
	

	T-200-Y-R-S(箱）
	200ul无菌盒装黄吸头
	Axygen
	箱
	1
	箱
	

	T-300-R-S（箱）
	10ul无菌盒装短吸头
	Axygen
	箱
	1
	箱
	

	T-1000-B（箱）
	1000μL袋装吸头,蓝色77.98mm
	Axygen
	5包/箱
	1
	箱
	

	MCT-150-C
	1.5ml离心管
	Axygen
	包
	5
	包
	

	BS-XG-05
	5ML巴氏吸管独立灭菌包装
	biosharp
	盒
	3
	盒
	

	BS-XG-03L
	3ml巴氏吸管/独立灭菌包装（加长款）
	biosharp
	包
	5
	包
	

	E-CK-A362
	Enhanced Cell Counting Kit 8 (WST-8/CCK8)
	Elabscience
	500T
	1
	盒
	

	E-EL-R0012
	Rat IL-1β(Interleukin 1 Beta) ELISA Kit
	Elabscience
	96T
	1
	盒
	

	E-EL-R2856
	Rat TNF-a(Tumor Necrosis Factor Alpha)ELISA Kit
	Elabscience
	96T
	1
	盒
	

	E-EL-R0016
	Rat IL-10(Interleukin 10) ELISA Kit
	ELABSCIENCE
	96T
	1
	盒
	

	E-EL-R2856-48
	Rat TNF-a(Tumor Necrosis Factor Alpha)ELISA Kit
	Elabscience
	48T
	1
	盒
	

	E-EL-R3021
	Rat MMP-9(Matrix Metalloproteinase 9) ELISA Kit
	elabscience
	48T
	2
	盒
	

	E-EL-H6154
	Human IL-10(Interleukin 10)ELISA Kit
	elabscience
	96T
	1
	盒
	

	E-EL-H0109（96T）
	Human TNF-α(Tumor Necrosis Factor Alpha) ELISA Kit
	Elabscience
	96T
	1
	盒
	

	E-EL-H0149-96T
	Human IL-1β(Interleukin 1 Beta) ELISA Kit
	ELABSCIENCE
	96T
	1
	盒
	

	A21209
	Donkey anti-Rat IgG (H+L) Highly Cross-Adsorbed Secondary Antibody, Alexa Fluor™ 594
	赛默飞
	kit
	1
	kit
	

	PR1920
	预染marker(11-245)
	索莱宝
	100T/盒
	5
	盒
	

	R1600
	无酶无菌水
	索莱宝
	500ml/瓶
	10
	瓶
	

	R0010
	高效RIPA裂解液(组织/细胞)（含pmsf 1.5ml）
	索莱宝
	100ml/瓶
	1
	瓶
	

	D8371
	DMSO
	索莱宝
	250mL
	1
	瓶
	

	AQ601-02-V2
	PerfectStart® Green qPCR SuperMix
	全式金
	5ml
	7
	支
	

	P8610
	人外周血淋巴细胞分离液
	索莱宝
	200ml
	3
	瓶
	

	T1060
	TAE(50X)溶液
	索莱宝
	500ml
	1
	瓶
	

	D1010
	6xDNA上样缓冲液
	索莱宝
	100ML
	1
	瓶
	

	M1060
	D2000 DNA Ladder
	索莱宝
	100t
	1
	盒
	

	G5590
	10000*SafeRed核酸染料
	索莱宝
	0.5ml/支
	1
	支
	

	AG00208A
	琼脂糖预制胶 2% 8孔 6*6cm 5mm(TAE)
	索莱宝
	盒
	1
	盒
	

	WB500D
	通用型抗体稀释液
	新赛美
	500ml
	5
	盒
	

	P10300
	超敏ECL化学发光试剂盒
	新赛美
	500mL
	2
	盒
	

	PG212
	Omni-Easy™一步法 PAGE凝胶快速制备试剂盒（10%）
	雅酶
	125gels
	1
	盒
	

	PS108P
	无蛋白快速封闭液（1×）
	雅酶
	500ml
	4
	盒
	

	PS107
	WB抗体快速剥离缓冲液（温和通用型）
	雅酶
	500ml
	4
	盒
	

	PEP-mini-SHP
	短玻璃板，适配迷你垂直电泳
	雅酶
	盒
	2
	盒
	

	88828
	Pierce™ 直接磁性 IP/Co-IP 试剂盒
	赛默飞
	个
	1
	个
	

	A32795TR
	Donkey anti-Rabbit IgG (H+L) Highly Cross-Adsorbed Secondary Antibody, Alexa Fluor™ Plus 647
	Invitrogen™
	100ug
	1
	支
	

	A32814TR
	Donkey anti-Goat lgG (H+L) Highly Cross-Adsorbed SecondaryAntibody, Alexa Fluor™Plus 488
	Invitrogen™
	100ug
	1
	支
	

	总价
	



注：表格须填写完整，所有列不得空白，多余行自行删除，每个规格型号单独一行填写。

3.价格承诺书

致：宁波大学附属人民医院
今承诺我公司报价不高于浙江省内其他医疗机构的销售价格。若发现其他医疗机构销售价格低于宁波大学附属人民医院报价，取消其资格。



                            承诺公司：
                            承诺人：
                            时间：



4.经营公司对个人销售业务员委托书
法定代表人授权委托书

致：
我 （姓名）系（供应商名称）的法定代表人，现授权委托本单位在职员工（姓名）联系方式以我方的名义参加（项目编号：）的采购活动，并代表我方全权办理针对上述项目的应答响应、签约等具体事务和签署相关文件。
我方对被授权人的签名事项负全部责任，被授权人无转委托权。
特此委托。

附：
	法定代表人身份证复印件

	销售代表（业务员）身份证复印件




供应商：（盖章）
法定代表人：（签字或签章）
法定代表人联系方式：
被授权人：（签字或签章）
日期：


5.公司无重大违法行为承诺书
承 诺 书

[bookmark: _Toc6566][bookmark: _Toc10854][bookmark: _Toc7309]致：宁波大学附属人民医院
我单位郑重承诺，近三年内，在经营活动中没有重大违法记录。若医院在采购过程中发现我单位近三年内经营活动中有重大违法记录，我单位愿意无条件终止与医院的供货合同，并承担因此引起的一切后果。
	

承 诺 单位（公章）：
法定代表或其授权人（签字）：
日 期： 年 月 日





6.	工商营业执照
7.	生产厂家对经销商的授权书
8.	生产厂家营业执照等相关资质证照（按需）
9.	产品手册或产品用途、特性等产品介绍资料


