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2023年购买第三方机构开展医保基金
使用核查项目采购邀请书（二次）

[bookmark: _GoBack]根据《重庆市医疗保障局办公室关于做好2023年医疗保障基金监管工作的通知》（渝医保发〔2023〕10号）工作安排，为加强我区医保基金监管，保障基金安全，提高基金使用效率，有效缓解医疗保障基金监管力量不足的矛盾。重庆市铜梁区医疗保障局（以下简称：采购人）拟采取“竞争性磋商”的采购方式选择1家核查服务机构，对铜梁区辖区内部分医保定点协议机构执行医疗保障政策和医疗保障服务协议的情况进行核查。欢迎具备资格条件的服务供应商前来参与磋商。
[bookmark: _Toc16222][bookmark: _Toc6870][bookmark: _Toc317775175][bookmark: _Toc313893526][bookmark: _Toc429]一、竞争性磋商内容
	[bookmark: _Toc317775178][bookmark: _Toc373860293]序号
	项目名称
	采购预算
（万元）
	基础费用（万元）

	[bookmark: _Hlk344477914]1
	2023年购买第三方机构开展医保基金使用核查项目
	41
	35


[bookmark: _Toc21726][bookmark: _Toc14274][bookmark: _Toc21645]二、资金来源
财政预算资金。
[bookmark: _Toc3469][bookmark: _Toc32367][bookmark: _Toc8890]三、服务供应商资格条件
（一）基本资格条件：
1.具有独立承担民事责任的能力；
2.具有良好的商业信誉和健全的财务会计制度；
3.具有履行合同所必需的设备和专业技术能力；
4.有依法缴纳税收和社会保障资金的良好记录；
5.参加政府采购活动前三年内，在经营活动中没有违法记录；
6.法律、行政法规规定的其他条件。
（二）特定资格条件
1.若投标人为会计师事务所等国家规定可以从事核查服务业务工作的，需具有行政主管部门颁发的会计师事务所（或分所）执业证书等执业资质证明。若为分所（分公司）参与投标的，只接受总所（法人资格）授权的1家分公司参与本项目（提供对本项目的授权函原件）。
2.若投标人为商业保险公司的，需具有中华人民共和国中国银行保险监督委员会颁发的经营保险业务许可证（提供证书复印件）。若为分公司参与投标的，只接受总公司（法人资格）授权的一家分公司参与本项目（提供对本项目的授权函原件）。
[bookmark: _Toc30667][bookmark: _Toc2984][bookmark: _Toc23209]四、磋商有关说明
（一）项目公示期限：本项目《采购邀请书》自2023年 9月18日至2023年9月27日在重庆市铜梁区人民政府网公示10日。
（二）磋商文件获取：凡愿意参加本项目的服务供应商，请凭单位出具的《介绍信》，于2023年9月18日至2023年9月27日（工作时间内）到重庆市铜梁区医疗保障局1012办公室免费领取本项目磋商文件、变更文件等资料。
（三）响应文件递交时间（北京时间）：2023年9月28日下午15:00。
（四）响应文件递交地点：重庆市铜梁区东城街道中兴东路989号社保大厦十楼医疗保障局小会议室。
（五）磋商开始及响应文件开启时间（北京时间）：2023年9月28日15:00。
（六）磋商地点：重庆市铜梁区东城街道中兴东路989号社保大厦十楼医疗保障局小会议室。
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为鼓励投标人积极参加磋商，本项目不要求投标人缴纳保证金。
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（一）单位负责人为同一人或者存在直接控股、管理关系的不同服务供应商，不得参加本项目的采购活动，否则均为无效响应。
（二）本项目在响应文件提交截止时间前发布的竞争性磋商文件及补遗文件（如果有）一律由各潜在服务供应商到采购人规定地点自行领取；无论潜在服务供应商是否自行领取，均视同潜在服务供应商已知晓本项目竞争性磋商文件、补遗文件（如果有）的内容。
（三）超过响应文件截止时间递交的响应文件，恕不接收。
（四）磋商费用：无论磋商结果如何，各服务供应商参与本项目磋商的所有费用均应由服务供应商自行承担。
（五）本项目不接受联合体参与磋商，不接受分包、转包。
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采购人：重庆市铜梁区医疗保障局
联系人：卢 月               电  话：45615306
地  址：重庆市铜梁区东城街道中兴东路989号社保大厦十楼1012办公室 
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