附件一：
福建医科大学附属第一医院：
本公司自愿参与贵院                                     项目介绍论证，在此郑重承诺本公司持有合法的企业营业执照，及以下相关材料内容真实、合法、有效。
1、 营业执照复印件并加盖公章（需清晰可见）

2、 项目报价（需包含维保服务人工费、配件费、运费、安装调试费、差旅费、税费等一切费用）。

三、供应商维保服务方案（依我院公示的项目要求进行响应，方案需包含但不仅限于以下几个方面）
本项目所包含项目所含设备信息、维修维保的范围、保修期限、重要技术参数要求等：
设备维保设备清单：
飞利浦血管机设备清单明细如下：
	品牌
	名称
	型号
	数量

	飞利浦血管机
	飞利浦血管机
	UNIQ Clarity  FD10
	1


维保范围：飞利浦血管机设备全保保修服务（球管必须是原厂原装全新球管)。
[bookmark: OLE_LINK2][bookmark: OLE_LINK1][bookmark: _GoBack]三、供应商维保服务方案（依我院公示的项目要求进行响应，方案需包含但不仅限于以下几个方面）
1、更换的备件必须是原厂同品牌同型号全新备件，更换完成后需保障整机性能完好，满足设备运行要求，相关参数符合国家质量检测标准，备件采购渠道应符合国家相关法律、法规。
2、维保服务期内，须具备24小时客户服务热线，当设备发生故障时，接到报修通知后，供应商应在（   ）分钟内响应，电话、网络远程服务无法解决的，迅速派遣技术人员前往维修，工程师于（   ）小时内到达设备现场，（   ）日内完成维修。
3、维保服务期内，供应商需派专业技术人员到设备所在地对设备进行检查、维护或保养。频次如下：常规保养不少于壹年（4）次，包含校准，系统校验，功能检测，故障处理等。
4、在设备正常使用、正确操作情况下，供应商需保证设备的开机率不低于（98%），按全年365天计算。
5、供应商提供设备维保服务应达到设备厂家设计的技术规范要求。
6、供应商保证其提供的技术服务和工作成果不侵犯任何第三方的权利和知识产权。
