附件1：报名表
报名表

[bookmark: _GoBack]项目编号：SEK2026014
项目名称：山东省第二康复医院老职防所楼网络布线项目

	单位名称
	

	联系人
	

	联系方式
	

	邮箱
	

	地址
	





单位名称（公章）：


日期：       年     月    日
附件2：要求
第一部分 项目概况
一、项目总体说明
根据医院工作安排，老职防所楼即将启用，现需要进行电话线路\内网\互联网络线路改造。包含室内线路铺设、室外光纤铺设、门禁等设施。
二、采购需求
（一）材料清单
	序号
	材料名称
	单位
	备注

	1
	六类网线
	米
	

	2
	4芯电话线
	米
	

	3
	六类网络模块
	个
	

	4
	电话模块
	个
	

	5
	四口网络接口面板
	个
	

	6
	底盒
	个
	

	7
	600*600*600机柜
	台
	

	8
	宽体线槽
	米
	

	9
	30*17线槽
	米
	

	10
	24口千兆交换机
	台
	

	11
	人脸门禁一体机
	台
	

	12
	门禁电源
	台
	

	13
	门禁锁
	套
	

	14
	开关按钮
	套
	

	15
	安装耗材
	宗
	

	16
	60米光纤（包含熔接）
	根
	

	17
	千兆光纤收发器
	对
	


（2） 详细布局

	楼层
	房间
	工位
	网线
	电话线

	一楼
	西1
	4
	8
	4

	
	大厅
	3
	5
	2

	
	东1
	3
	6
	3

	
	东2
	3
	6
	3

	
	东3
	2
	4
	2

	
	套间
	2
	4
	2

	
	东4
	4
	8
	4

	二楼
	西1
	4
	8
	4

	
	西2
	4
	8
	4

	
	东1
	3
	6
	3

	
	东2
	3
	6
	3

	
	东3
	3
	6
	3

	
	东4
	3
	6
	3

	
	东5
	4
	8
	4

	三楼
	西1
	4
	8
	4

	
	西2
	4
	8
	4

	
	东1
	3
	6
	3

	
	东2
	3
	6
	3

	
	东3
	3
	6
	3

	
	东4
	3
	6
	3

	
	东5
	4
	8
	4

	四楼
	北1
	4
	8
	4

	小计
	
	73
	145
	72


三、工期
      供应商可竞报。
四、付款方式
     合同签订后，施工完成且验收完成通过后，根据合格发票，支付至价款的100%。
第二部分  响应文件要求
一、内容要求
1.营业执照副本（复印件加盖公章）及相关资质证明
2.法定代表人授权委托书，如法定代表人参加报价，提供法定代表人证明或身份证（复印件加盖公章）
3.承诺函（见附件3）
4.报价单（见附件4）
5.供应商认为有必要的其他材料（包括但不限于服务方案、售后服务、类似业绩等）。
二、其他要求
1. 响应文件，一式三份，建议钉装或胶装。
2. 响应文件做好目录和页码。
3. 对响应文件密封情况不做要求。


附件3：承诺函
承诺函

山东省第二康复医院：
我单位提交的相关资料以及表达的内容以及相关承诺，真实有效，我单位对以上材料的真实有效性负法律责任。


             单位：（公章）

年    月    日

附件4：报价单
报价单

	序号
	名称
	报价(元)

	1
	山东省第二康复医院老职防所楼网络布线项目
	小 写 ：
大 写 ：

	备注
	


注：（1）提交报价单视同响应院内采购项目需求公示中所有要求。
（2）本项目为交钥匙工程，供应商所报价格为含税全包价，后期不再进行补价。
（3）报价不得高于预算控制价。
（4）因参与本项目产生的人工、印刷、差旅等费用由供应商承担。

单位全称：
签字： 
                            年   月  日


