[bookmark: _GoBack]附件四：符合性审查表
项目名称： 24H无人药房自动取药机维保服务项目
参选人名称：                                                   
评审日期：             年     月     日
	序号
	审查项目
	审查标准
	参选文件响应情况
	审查结论

	1
	报价要求
	报价方式为“总价包干”，仅报出一个最终总价，未超过项目限价，且无选择性报价。
	☐ 符合要求
☐ 不符合要求
	☐ 通过 
☐ 不通过

	2
	文件格式
	参选文件按顺序编制，目录清晰，页码连续，为完整的PDF格式文档。
	☐ 符合要求
  ☐ 不符合要求
	☐ 通过 
☐ 不通过

	3
	报价表填写
	使用规定的报价表或按要求格式填写，内容完整、清晰、无涂改，并由法定代表人或授权代表签字，加盖公章。
	☐ 符合要求
  ☐ 不符合要求
	☐ 通过 
☐ 不通过

	4
	关键响应
	服务方案明确承诺包含：每年至少4次定期保养、7×24小时在线支持、30分钟响应、1个工作日内到场、免费软件升级、提供培训等全部核心服务内容。
	☐ 符合要求
  ☐ 不符合要求
	☐ 通过 
☐ 不通过

	5
	文件有效性
	参选文件中涉及的各类证书、证明、承诺、授权书等均在法定或约定的有效期内。

	☐ 符合要求
  ☐ 不符合要求
	☐ 通过 
☐ 不通过


符合性审查总体结论：
☐  符  合（以上1-5项审查结论均为“通过”，且对实质性要求无负偏离）
☐  不符合（以上1-5项中任一项审查结论为“不通过”，或存在实质性负偏离）
评审员（签字）： _______                                                          
