5.采购需求
	一、采购内容及技术需求

	名称
	详细技术及配置要求，实质性要求，必须满足的条款标注★
	数量

	眼科超声乳化机
	1	超声乳化功能
1.1	流量：≥50ml/min,负压：≥600mmHg
1.2	频率：  ≥28KHz 压电驱动
1.3	控制：  自动调节（50time/s）,连续 、脉冲
★1.4	手柄：≥6晶片手柄
1.5 记忆 : ≥3组程序储存，一键启动
1.6 针头 : 2.8mm，2.2mm，1.6mm
2、	液流（灌注/抽吸）系统
2.1	泵系统： 高性能蠕动泵
2.2	负压 ：  0-600mmHg（5 mmHg步级，线性控制）
        1-50ml/min,1ml增量
        上升时间≤0.6s（50ml/600mmHg）
2.3	灌注：  从溶液瓶连续灌注
2.4	回吐 ： 脚控后踩
2.5	记忆：  ≥2组程序存储，一键启动
2.6	管路：可高温高压重复消毒使用
3	操控
3.1	面板：一站式操作面板
3.2	脚踏 ： 多功能线性脚踏
4	高频系列功能 
4.1	双极电凝 ：结膜连接 微创止血
4.2	频率：  ≥500KHz ,脉冲式
4.3	能量：  50欧姆下最大8W
5	前段玻切功能   
5.1	控制 ： 线性或单次切割
5.2	驱动 ：  内置集成空压机，双向气动玻切，最大气压≥1.85bar
5.3	记忆： ≥3组程序存储，一键启动
5.5	模式 ： 注/吸/切  注/切/吸
★6 主机使用年限≥10年	

★配置清单
序号	品名	                 数量及单位	
1	超乳主机   	                  1台	
2	脚踏	                         1个	
3	超乳管路	                      2个
4	超乳手柄	                      2个
5	超乳针头 （≤2.8MM）	           2个
6	护袖（≤2.8MM）		           2个
7	超乳测试腔		                  2个
8	超乳头钥匙		                  2个
9	快速注吸手柄                 	2个
10	电凝手柄                     	1个
11	双极电凝镊	                      1个
12	气动玻切头（≥23G）             1个
	1台

	★二、商务要求

	（一）售后服务要求
	1.免费保修期要求：按国家有关产品“三包”规定执行“三包”，整机免费保修3年（自验收合格之日起计算）。
2.招标范围内的货物送货上门，装卸、安装调试合格，提供技术服务及技术培训，保证采购人操作人员熟练操作设备。
3.免费保修期内上门提供维护服务，出现故障时，8小时内到达现场，24小时内解决故障。

	（二）交货期及地点
	1.交货期：自签订合同之日起30个日历日内交货并安装调试合格交付使用。
2.交货地点：广西桂林市招标人指定地点。

	（三）付款方式
	合同签订且验收合格后三个月内首付合同价款的60%；设备运行3个月后支付合同价款的30%；剩余合同价款的10%于验收合格一年后付清（不计利息）。

	（四）验收要求
	1.中标人提供的产品必须符合国家、行业强制执行的相关质量标准要求以及产品制造厂家合格产品的出厂质量标准。
[bookmark: _GoBack]2.设备需全新、完好、无破损，产品到货后，招标人现场根据招标文件要求、投标文件承诺以及国家相关标准、厂方标准进行验收，必要时，招标人有权邀请国家质量监督检验部门或国家认可的检测机构参与共同验收。如产品不满足招标文件要求、中标人投标承诺或国家、行业强制执行的相关质量标准要求以及产品制造厂家合格产品的出厂质量标准，招标人有权终止合同执行并全部退货，由此造成招标人的经济损失由中标人承担全部赔偿责任。
3.中标人必须于供货时向招标人提供所投医疗器械产品由行政主管部门核准资格文件、产品注册时的检测检验报告书，产品彩页（或参数说明书），产品白皮书（如有）等资料，以便核实相关技术参数，否则不予验收。

	三、其他要求
	1.报价供应商根据本项目采购需求及自身情况，可于报价文件中提供相应的售后服务方案，包含但不限于：①故障出现解决方案；②免费技术培训方案；③免费保修期外维修方案；④其它优惠方案等。
2.报价供应商于报价文件中必须提供所投医疗设备相应完整有效的《医疗器械产品注册证》复印件，否则，按响应无效处理。

	注：
1.本项目“采购需求”中标注“★”条款为实质性要求，若有一项负偏离，按响应无效处理。
2.本项目“技术参数要求”中未标注“★”条款发生负偏离条款≥6项的，按响应无效处理。
3.技术指标有优于的，供应商须在响应文件中提供所投产品的有资质的第三方检测机构出具的检测报告复印件或产品说明书作为佐证，以上材料需加盖厂家及供应商公章，否则我院有权不接受其优于。
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