
一、项目编号：THCG22102-1、FS34082520220347号

二、项目名称：太湖县人民医院采购整体搬迁（一期）全院统筹配套医疗设备项目（重新采购第一次）（第一包）

三、中标信息

供应商名称：上药控股安徽有限公司

供应商地址：合肥市包河区延安路19号

中标金额：人民币捌拾肆万玖仟元整（849000.00元）

四、主要标的信息

货物类

1、名称：高端电动翻身称重床（ICU用）（重症电动病床）；品牌、型号：重庆宇珂、Y

KM-08；数量：20张；单价：37148.00元；

2、名称：翻身护理床（手摇式病床）；品牌、型号：安徽金燕、SYC-A-5；数量：8张；

单价：3230.00元；

3、名称：移动输液架；品牌、型号：安徽金燕、JY-A144；数量：100个；单价：290.0

0元；

4、名称：抢救床（急诊科用）（医用转运车）；品牌、型号：安徽金燕、JY-04；数量

：10张；单价：5120.00元；

五、评审专家名单：方红荣、朱镇斌、张大勇、张敏、章远明

六、代理服务收费标准及金额：收费标准：以中标价为计算基数，按《招标代理服务收费管理暂行办法》（计价格〔2

002〕1980号）规定标准的70%收取。收费金额：8915.00元。

七、公告期限

自本公告发布之日起1个工作日。

八、其他补充事宜

1、若投标人对上述结果有质疑，可在公告期限届满之日起七个工作日内以书面或电子形式向采购人提出。

2、若投标人对质疑答复不满意的，可在法律规定时间内以书面或电子形式向太湖县发展和改革委员会（太湖县公共资源

交易监督管理局）提出投诉。联系人：姚大明，联系电话：0556-4182026

3、质疑和投诉均应当有明确的请求和必要的证明材料，猜测式、怀疑式的质疑和投诉将不被接受，质疑和投诉的相关请

求与证明材料须一次性书面提出并加盖投标人单位公章、送达人必须为投标企业的法定代表人（持法定代表人身份证明

及本人身份证原件）或授权委托人（持授权委托书及本人身份证原件），否则，将不予受理。

九、凡对本次公告内容提出询问，请按以下方式联系。

1.采购人信息

名称：太湖县龙山产业投资有限公司、太湖县人民医院

地址：太湖县晋熙镇人民路196号

联系人：章先生

联系方式：18055695759

2.采购代理机构信息

名称：安徽安天利信工程管理股份有限公司

地址：合肥市祁门路1779号

联系人：张先生

联系方式：17730013028

3.项目联系方式

项目联系人：张先生

联系方式：17730013028

十、附件

1、政府采购供应商质疑范本

2、现场记录表

3、中标供应商相关业绩

4、中小企业声明函
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