南方医科大学口腔医院（广东省口腔医院）

手术室申请更换层流系统过滤器项目市场调研邀请函
南方医科大学口腔医院（广东省口腔医院）就以下项目邀请合格的单位进行报价。具体如下：

1、 项目简要

1、 项目编号：ZWK20231214001（128049）
2、 项目名称：总院手术室采购层流空气过滤器项目。
3、 项目清单

	序号
	工程分项目名称
	单位
	数量
	备注

	1
	初效过滤器（折叠式）

590mm×490mm×45mm
	个
	10
	外框：铝框

效率：G4

双面护网

	2
	中效过滤器（袋式）

590mm×490mm×500mm-6P
	个
	20
	外框：铝框

效率：F7（国标）

框厚：21mm

	3
	高效过滤器（有隔板）610mm×305mm×292mm
	个
	12
	外框：铝框
效率：H132

隔板：纸隔板
双面密封条

	4
	高效过滤器（无隔板）
	
	
	外框：铝框
效率：H132

双面密封条

	
	484mm×484mm×69mm
	个
	6
	

	
	320mm×320mm×69mm
	个
	3
	

	5
	回风过滤网（泥龙板）
	
	
	

	
	755*210（mm）
	个
	1
	

	
	750*300（mm）
	个
	16
	

	
	920*200（mm）
	个
	2
	

	
	355*200（mm）
	个
	3
	

	
	550*255（mm）
	个
	3
	

	
	750*355（mm）
	个
	5
	

	
	650*300（mm）
	个
	5
	

	
	以上数量仅供参考，具体请勘查现场。更换时间由科室确认，有可能需要晚上加班更换。


4、工期： 15 天。
5、工程施工地址：广州市海珠区江南大道南366号
6、受邀单位须对工程项目进行整体报价，不允许仅对其中的部分内容进行报价。

二、服务单位要求：
1、要求为国内独立的事业法人或独立企业法人；

2、报价人需有相关行业资质证书。
三、报名时间：公告发出之日起7个工作日。
四、报名放式：请有意向参与调研公司于截止时间前提交报名材料（纸质资料加公章并密封）
五、邀请人名称、地址和联系方式

1、名称：南方医科大学口腔医院（广东省口腔医院）

2、联系地址：广州市海珠区江南大道南368号连州楼3楼总务科
3、联系部门：总务科

4、联系人：刘工、程工
5、联系电话：020-84427043

6、邮箱：nky_zwk@163.com
南方医科大学口腔医院（广东省口腔医院）总务科

                          2023年12月14日

