采  购  公  告
重庆医药集团供应链管理有限公司拟采购重钢总医院所需设备：

1、 设备名称：小肠镜

数量：1台。

使用科室：消化内镜中心

预算价格：85万元/台

设备性能要求：

1、 满足临床科室需求。

2、 质保两年及以上。

3、 需配奥林巴斯适配290主机、富士适配4450及6000主机。

2、 设备名称：多功能清创机

数量：1台。

使用科室：骨科

预算价格：9.9万元/台

设备性能要求：

1、 满足临床科室需求。

2、 质保两年及以上。

3、 适用于人体伤口的超声清创，达到去除细菌的作用；

4、 超声清洗模块参数

1） 主机输出频率15-35kHz；

2） 超声工作频率25kHz士1kHz；

3） 有效超声输出功率范围<50W；

4） 超声清创刀头振动幅度 ≥70um；

5） 超声刀头材料合金 TC4钛合金；

6） 具有超声清创刀头可拆卸功能；

7） 具有显示和设置超声输出功率功能，3档可调；

8） 具有显示和设置清创液流量功能，5档可调；

9） 清创液流量范围30~120mL/min；

10） 最大超声清创液流量范围≥110ml/min；

11） 手柄输出口处清创液温升 ≤10℃；

12） 清创液最高温度 ≤35℃；

5、 系统参数

1） 操作面板 大尺寸彩色液晶触摸屏和旋钮操作；

2） 具有显示和设置治疗时间功能； 

3） 具有治疗结束时声音提示功能； 

4） 定时器工作范围0-99min；

5） 具有脚踏开关启动或停止治疗功能； 

6、 产品安全 

1） 电气安全要求 符合GB9706.1-2007，YY0636.1-2008等要求；

2） 电磁兼容性要求 符合YY0505-2012的要求。

3、 设备名称：电休克治疗仪

数量：1台。

使用科室：精神科与临床心理科

预算价格：42万元/台

设备性能要求：

1、 满足临床科室需求。

2、 质保两年及以上。

3、 适用于对重度抑郁症精神病患者的电刺激治疗

4、 电刺激输出:

(1) 电流: 0.5mA~0.9mA。

(2) 输出电压:<450V。

(3) 输出功率:≥180J。

5、 检测与打印：图表记录仪的打印增益可调。

6、 提供各种不同菜单显示或个性化设置的治疗模式以供选择

7、 输出能量用电流、频率、脉冲宽度、持续时间四个参数调。

8、 治疗后提供评判准确的ADEQ值供医生参考。

9、 监测与打印:图表记录仪的打印增益可调。

10、 电极片短路或其他短路和开路时提供保护。

11、 具有仪器的多个实时参数及客观治疗数据打印功能。

4、 设备名称：低频隔肌起搏器

数量：2台。

使用科室：康复医学科中医科

预算价格：4.8万元/台

设备性能要求：

1、 满足临床科室需求。

2、 质保两年及以上。

3、 脉冲频率:可调单频，30Hz、35 Hz、40 Hz、45 Hz、50Hz，可选择，可默认40Hz;

4、 兴脉冲宽度:200us;

5、 起搏次数:5、6、7、8、9、10、11、12、13、14、15次/分钟，可选择，可默认9次/分钟:

6、 刺激强度:0~30单位(0-27V)，可调节;

7、 治疗时间:5、10、15、20、25、30、60、120min，可选择，有倒计时功能;

8、 具有贴片位置提示功能;

9、 内置高性能充电芯片，充电≤4小时;超大容量电池，可持续工作10小时以上;

10、 脉冲串占空比1:3;

11、 具备左、右双通道，可同时调节，亦可单独调节;

12、 具有LED指示、蜂鸣器提醒功能;

13、 内设独立故障后重启功能，提高系统运行的安全和效率;

14、 噪音:不应有异常杂音，应 ≤60dB;

15、 脉冲幅度值:在负载阻抗为510Ω时，输出脉冲幅度不大于30V;

16、 电源要求:DC 3.8V (专用鲤电池)士10%;

17、 工作模式:连续运行。

5、 设备名称：B级预真空快速灭菌器

数量：1台。

使用科室：供应室

预算价格：7.5万元/台

设备性能要求：

1. 满足临床科室需求；

2. 质保两年及以上；

3. 内置敞开式水箱；

4. 高效蒸汽发生器；

5. 自动门结构，容量18---25升;

6. 液晶触摸显示操作面板，灭菌运行数据实时打印记录;

7. 支持程序自定义，脉动深度及干燥方式等关键参数开放修改功能;

8. 设备技术符合压力容器生产要求，具备有效的安全装置；

9. 设备说明书三本，备用安全阀及压力表一套便于校对更换；

10. 软化水处理系统及回收箱 3-4层托盘架及托盘3-4个。

请各符合资质愿意参加的单位到重庆医药集团供应链管理有限公司业务部递交相关资质材料，我司将根据报名情况及科室需求情况组织对产品性能进行咨询，便于开展下一步的采购工作。

报名时间：自挂网之日起3个工作日止

报名及材料递交地址：重庆市大渡口区跃进村街道大堰三村特1号行政楼二楼业务部

联系人及电话：

1项 乔金莲  023-61874901

2-5项 杨辉  023-61874910
请注意！需提供的资质材料清单如下，全部需加盖公司鲜章，按照顺序摆放：

1、《器械生产许可证》或《器械经营许可证》复印件；

2、《营业执照》复印件及上年度年报公示；

3、有法定代表人签章、且有明确授权范围和委托期限的企业《法人授权委托书》原件（可含如下文字：“致重庆医药集团供应链管理有限公司”）；
4、销售人员身份证；

5、《质量保证协议》；

6、企业质量体系调查表复印件；

7、相关印章模板、加盖出库专用章原印章的随货同行单样式；

8、供货企业开户户名、开户银行及账号复印件；

9、产品授权、授权单位的全套资质、《产品注册证》或再注册批件复印件。

未在我司备案的单位必须提供以上所有资料；

备案过的单位需提供清单中的第3项、第4项和第9项的材料。

如对我司此次项目的各个环节有异议，请书面回复重庆医药集团供应链管理有限公司业务部。

特此通知！谢谢！

2023年9月21日
