项目名称:全自动免疫组化染色仪、全自动封闭式组织脱水机等设备综合调研
第一部分 须知前附表

	序号
	主      要       内       容

	1
	文件发出时间： 2022年 9 月 22日下午13点40分 点北京时间
文件回执截止时间：2022年9月28日下午17点30分北京时间

调研时间：  调研时间另行通知                        

	2
	项目：全自动免疫组化染色仪、全自动封闭式组织脱水机等设备综合调研


	3
	文件正本   1  份，副本   7 份。

	4
	有效期：自文件发出日期起  90个日历日。

	5
	文件递交处：  福建省肿瘤医院 设备科会议室                          

	6
	上述时间、地点如有变动，以我院届时通知为准。


地  址： 福建省福州市福马路420号省肿瘤医院新综合楼二楼设备科

    邮  编： 350014


    电  话： 83660063转8880

联系人：林女士
我院于2022年8月4日至2022年8月10日在院官网公示《关于全自动免疫组化染色仪、全自动封闭式组织脱水机等性能需求调研的通知》并于2022年8月18日召开性能需求调研会，现请2022年8月19日已参与性能需求调研的供应商，按以下要求提供详细方案并对项目包进行报价。
一、设备、货物(服务)方案

 包1：预算价:170万元
	序 号
	名 称
	数量
	预算（万元）

	1-1
	全自动免疫组化染色仪
	1
	80

	1-2
	全自动封闭式组织脱水机
	1
	45

	1-3
	自动真空组织脱水机   
	1
	45


	技术参数

	1-1全自动免疫组化染色仪 1台

1、 全自动完成免疫组化烤片、脱蜡、抗原修复、复染全过程

2、 仪器可完成免疫组化检测，还可以完成原位杂交、双染、三染、荧光检测等

3、 每日处理量≥90张玻片

4、 具备随时加入急诊切片，优先处理急诊切片能力，各切片检测程序兼容

5、 具备每张切片温度独立控制，温度可控制37℃、99℃等不同温度

6、 抗体加样可选择仪器或手工加样，加样量≤100ul

7、 具有条形码或二维码标签识别系统

8、 支持实验室系统LIS链接、支持图像分析系统、打印功能，具有数据储存功能和质量控制系统
1-2全自动封闭式组织脱水机 1台

1、全自动、全封闭作业，同时具备合理的废气排放功能或环保处理功能。

2、触摸显示器，操作面板≥10英寸，中文操作界面。

3、电脑控制，具备试剂自动添加、补充、自动检查试剂缸连接状况。

4、搅拌程序功能≥4种，具备连续搅拌功能。

5、石蜡缸≥4个，可拆卸结构，便于清洁，避免管道堵塞

6、清洗程序≥3种，可自由设定，有温水清洗程序

7、要求旋转阀不易黏结石蜡
8、具有自动组织保护功能，防止断电时破坏组织
9、可存储的处理程序≥20个

1-3自动真空组织脱水机 1台

1、全自动、全封闭作业，同时具备合理的废气排放功能或环保处理功能。

2、触摸显示器，操作面板≥10英寸，中文操作界面。

3、电脑控制，具备试剂自动添加、补充、自动检查试剂缸连接状况。

4、搅拌程序功能≥4种，具备连续搅拌功能。

5、石蜡缸≥4个，可拆卸结构，便于清洁，避免管道堵塞

6、清洗程序≥3种，可自由设定，有温水清洗程序

7、要求旋转阀不易黏结石蜡
8、具有自动组织保护功能，防止断电时破坏组织
9、可存储的处理程序≥20个




*设备调研请提供如下所需的相关资料
1、提供设备报价，提供近三年省内同类设备的中标书。
2、提供设备所需的全部耗材价格及易耗品价格，并说明单次使用耗材价，易耗品需说明更换周期。（如无耗材或易耗品请注明）
3、论证意向方报价应包含所采购设备的制造、包装、运输、装卸、保险、安装施工、调试、验收、人员培训、检验、税金等一切费用。
4、提供参数对比数据表
5、提供设备彩页、相关三证等。
6、以上所提供设备配置为参考数据，如有偏离，方可对偏离予以说明优缺点。数据分析合理，予以采纳
7、设备配套的规格完整耗材价格（福建省阳光平台价格或其他省份中标价格、省属医院已供货价格发票复印件等）。

项目文件回执单
  请有意向参与的公司在项目公示期内携带回执单至福建省肿瘤医院设备科报名。
	序号
	设备名称
	数量
	品牌及型号

	1
	 
	 
	

	2
	 
	 
	


公司名称：
联系人：　 
联系电话：
公司盖章：
　　　　　　　　　　　　  　　　　　 2022年　 月　　 日　
