附件1
洛阳市中心医院伊滨院区2026年医疗设备市场调研
设备需求清单 调研项目编号：ZXYYDY2026002
	调研项目编号
	ZXYYDY2026002
	使用科室
	伊滨儿保门诊

	序号
	设备名称
	数量
	预算价(万元）
	初步要求

	1
	感觉统合治疗设备
	1
	29.7
	见调研参数偏离表

	2
	视力筛查仪
	1
	14.8
	见调研参数偏离表

	3
	听力筛查仪
	1
	4.8
	见调研参数偏离表

	4
	经皮测黄疸仪
	1
	0.98
	见调研参数偏离表

	5
	听觉统合治疗仪
	1
	28.8
	见调研参数偏离表

	6
	[bookmark: OLE_LINK1]团体脑电生物反馈仪
	1
	28.5
	见调研参数偏离表

	基本要求
	1、 满足医院要求，提供交钥匙工程。
2、 报价含货物、标准附件、备品备件、维护保养包、专用工具、图纸资料、培训、软件升级、技术服务，仓储、运输、装卸、搬运、保险、税金、代理服务费，货到就位以及安装调试、检测、试运行、售后保修及配套服务等；
3、 仪器配备所有软件使用最新版本且终身免费升级，端口免费开放，能与我院各信息系统无缝免费对接；
4、 质保期：自设备验收合格之日起整机质保不少于三年（含附件或第三方产品）
5、 质保标准：提供原厂（制造商）售后服务。售后服务机构应为所投产品原厂（制造商）或原厂（制造商）委托或官方的售后服务代理商。
6、 付款方式：合同生效、货到安装、调试、验收合格、入库后付合同总价款的70%，半年后付合同总价款的20%，一年后无质量及售后等问题付清剩余款项（无息）。
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