Mẫu báo giá
Áp dụng đối với gói thầu cung cấp dịch vụ sửa chữa, bảo dưỡng, kiểm định, hiệu chuẩn trang thiết bị y tế
BÁO GIÁ

Kính gửi: ... [ghi rõ tên của Chủ đầu tư yêu cầu báo giá]

Trên cơ sở yêu cầu báo giá của.... [ghi rõ tên của Chủ đầu tư yêu cầu báo giá], chúng tôi.....[ghi tên, địa chỉ của nhà cung cấp; trường hợp nhiều nhà cung cấp cùng tham gia trong một báo giá (gọi chung là liên danh) thì ghi rõ tên, địa chỉ của các thành viên liên danh] báo giá cung cấp dịch vụ sửa chữa, bảo dưỡng, kiểm định, hiệu chuẩn trang thiết bị y tế như sau:
1. Báo giá cung cấp dịch vụ sửa chữa, bảo dưỡng, kiểm định, hiệu chuẩn trang thiết bị y tế.
	STT
	Danh mục  dịch vụ
	Model
	Hãng/ Nước SX
	Serial Number
	Khối lượng mời thầu
	Đơn vị tính
	Đơn giá
	Thành tiền

	1
	Kiểm định chất lượng hệ thống chụp mạch DSA
	ALLURA CENTRON
	Philips /Hà Lan
	423
	1
	Máy
	
	

	2
	Kiểm định chất lượng hệ thống chụp mạch DSA
	ALLURA XPER FD20
	Philips /Hà Lan
	000843
	1
	Máy
	
	

	3
	Kiểm định chất lượng máy CT 16 lát
	Somatom Scope
	Siemens/ Đức
	92643
	1
	Máy
	
	

	4
	Kiểm định chất lượng máy Xquang di dộng
	Optima XR240amx
	GE Healthcare/ Mỹ
	DF2402000078WK
	1
	Máy
	
	

	5
	Kiểm định chất lượng máy Xquang di động
	ELMO-T3P/DK
	DK Medical Systems/ Hàn Quốc
	A053320D056
	1
	Máy
	
	

	6
	Kiểm định chất lượng máy Xquang di động
	AceMobile 510
	Bemems/ Hàn Quốc
	AMG-500150
	1
	Máy
	
	

	7
	Kiểm định chất lượng máy Xquang DR (1 tấm cảm biến)
	Eva-HF525Plus
	Vikomed/ Hàn Quốc
	VKM10072070114
	1
	Máy
	
	

	8
	Kiểm định chất lượng máy Xquang phẫu thuật C –Arm Siremobile Compact
	03135063
	Siemens/ Đức
	2694
	1
	Máy
	
	


	9
	Kiểm định chất lượng máy Xquang răng
	X-Mind
	Gozen S.r.l/ Italy
	319253, 319254
	2
	Máy
	
	

	10
	Kiểm định chất lượng máy Xquang DR 2 tấm cảm biến
	Definium 6000
	GE Helthcare/ Trung Quốc
	R2S13132
	1
	Máy
	
	

	11
	Kiểm định chất lượng máy Xquang răng toàn cảnh
	SL-4/PT-11 C/C
	Soredex/ Phần Lan
	H913969
	1
	Máy
	
	

	12
	Kiểm tra chất lượng máy đo độ loãng xương
	Prodigy
	GE Helthcare/ Mỹ
	502677MA
	1
	Máy
	
	

	13
	Kiểm tra an toàn bức xạ phòng máy X-Quang
	
	
	
	10
	Phòng
	
	

	
	
	Tổng cộng:
	


2. Báo giá này có hiệu lực trong vòng: .... ngày, kể từ ngày ... tháng ... năm ... [ghi cụ thể số ngày nhưng không nhỏ hơn 90 ngày], kể từ ngày ... tháng... năm. ..[ghi ngày ....tháng...năm... kết thúc nhận báo giá phù hợp với thông tin tại khoản 4 Mục I - Yêu cầu báo giá].
3. Chúng tôi cam kết:
- Không đang trong quá trình thực hiện thủ tục giải thể hoặc bị thu hồi Giấy chứng nhận đăng ký doanh nghiệp hoặc Giấy chứng nhận đăng ký hộ kinh doanh hoặc các tài liệu tương đương khác; không thuộc trường hợp mất khả năng thanh toán theo quy định của pháp luật về doanh nghiệp.
- Giá trị của các thiết bị y tế nêu trong báo giá là phù hợp, không vi phạm quy định của pháp luật về cạnh tranh, bán phá giá.
- Những thông tin nêu trong báo giá là trung thực.
…., ngày.... tháng....năm....
Đại diện hợp pháp của hãng sản xuất, nhà cung cấp(12)
(Ký tên, đóng dấu (nếu có))
