Phụ lục: Yêu cầu về tính năng, yêu cầu kỹ thuật

 Gói thầu Mua sắm các loại giấy in duy trì hoạt động thường xuyên năm 2025-2026
(Kèm theo Yêu cầu báo giá số 8097/YCBG-BVĐKBN2 ngày 16/10/2025 của Bệnh viện đa khoa Bắc Ninh số 2)
	STT
	Danh mục
	Đặc tính kỹ thuật
	Đơn vị tính
	Số lượng

	1
	Giấy in A4
	-Khổ A4, kích thước (210x297)mm

-Định lượng 70 gsm

-Độ trắng 92-94 (% ISO)

-Độ dày: 94÷98µm; 500 tờ/ream
	Ream
	11.700

	2
	Giấy in A5
	-Khổ A5, kích thước (148 x210)mm

-Định lượng 70 gsm

-Độ trắng 92-94 (% ISO)

-Độ dày: 94÷98µm; 500 tờ/ream
	Ream
	           1.574 


(Mẫu bảng báo giá kèm theo Yêu cầu báo giá báo giá ngày 16/10/2025)
Mẫu báo giá
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BẢNG BÁO GIÁ

Kính gửi: BỆNH VIỆN ĐA KHOA BẮC NINH SỐ 2
Địa chỉ: Đường Nguyễn Quyền – P. Võ Cường – Tỉnh Bắc Ninh        

Điện thoại: 0222.3.821.242 

Email: bvdkbacninh@gmail.com.

1. Công ty/cửa hàng chúng tôi kính gửi quý Bệnh viện báo giá sau:

	STT
	STT theo yêu cầu báo giá 
	Danh mục hàng hoá
	Đặc tính kỹ thuật
	Đơn vị tính
	Số lượng
	Nhãn mác/ Ký mã hiệu của hàng hóa
	Hãng/ Nước sản xuất của hàng hóa
	Đơn giá (VND)
	Thuế VAT

(%)
	Thành tiền (VND)

	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	…
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Tổng cộng
	
	
	
	
	
	
	
	


 (Thành tiền bằng chữ: ............................................../.)

2. Báo giá đã bao gồm các loại thuế, phí, lệ phí (nếu có)….và các khoản chi phí khác có liên quan, bên mua không phải trả thêm bất kỳ khoản chi phí nào khác.

3. Báo giá này có hiệu lực trong vòng: 90 ngày, kể từ ngày 23/10/2025.

4. Chúng tôi cam kết:
- Chịu trách nhiệm về việc cung cấp thông tin về giá của hàng hóa, dịch vụ phù hợp với khả năng cung cấp của mình và bảo đảm việc cung cấp báo giá không vi phạm quy định của pháp luật về cạnh tranh, bán phá giá hoặc nâng khống giá.

- Không đang trong quá trình thực hiện thủ tục giải thể hoặc bị thu hồi Giấy chứng nhận đăng ký doanh nghiệp hoặc Giấy chứng nhận đăng ký hộ kinh doanh hoặc các tài liệu tương đương khác; không thuộc trường hợp mất khả năng thanh toán theo quy định của pháp luật về doanh nghiệp.

…., ngày.... tháng....năm....
ĐẠI DIỆN ĐƠN VỊ BÁO GIÁ
 (Ký tên, đóng dấu)
