
呼和浩特市第二医院政府采购合同

(服务类)

项目名称： 呼和浩特市第二医院制剂委托加工服务

包号/包名称： 01/呼和浩特市第二医院制剂委托加工服务

采购文件编号： 150101-ZLZB-DY-20260001

采购代理机构： 内蒙古中澜国际招标有限责任公司
甲       方： 呼和浩特市第二医院

乙      方： 内蒙古天奇中蒙制药股份有限公司
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签订地点： 呼和浩特市第二医院

签订日期：2026 年8月7日
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律法规双方可协商并签订协议予以补充。
2、 分项议价的报价不得超过分项预算综合单价； 受托方报价应
有价格形成的依据； 方提供本方和受托的其他方产品价格作为
参考 。

3、服务期三年，签一续二。

五、 合同金额

根据成交通知书的内容，成交项目金额为： 叁佰伍拾万壹任贰佰伍拾元整

(¥3501250.00 元 ) 。

六、 履约保证金

七、 服务时间、 地点

本合同服务期为： 一年

服务地点为： 内蒙古天奇中装制药股份有限公

。 自合同签订且始至2027年8月 6 且终 。 合

同到期后， 在预算有保障的前提下， 经双方友好协商同意后可续签合同， 最长可延

期至三年，一年一签。

司

八、 权利义务和质量保证

1、 甲方应向乙方提供相应的资质、 处方、 企业内控质量标准等产品生产、 检验的相

关资料。

2、 甲方有权对乙方的药品生产条件和质量保证体系进行监督， 并从原辅材料进厂到

成品发运的全过程进行指导和监督，保证生产出合格产品。

3、 甲方有义务告知乙方与产品或操作相关的各种问题，包括产品或操作对乙方的环

境、 厂房、 设备、 人员及其他物料或产品可能造成的危害 。

4、 甲方有权利对乙方进行评估，对乙方的生产条件、 技术水平、 质量管理情况进行

现场考核，确认其是否具有完成受托工作的能力。

5、 甲方有权对乙方委托生产、 检验的全流程开展质量监督，可通过现场检查、 记录

抽查等方式， 覆盖原辅料验收、生产工序、成品检验、产品放行等环节，乙方须全程

配合，开放对应场所并提供真实完整的相关资料。

6、 本合同期内，甲方在委托制剂完成备案后，不得再行委托其他单位配制。
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2、 合同其他未尽事宜，经双方协商可签订补充协议，所签订的补充协议与本

合同具有同等的法律效力，补充协议的生效应符合本合同的有关规定 。

3、 合同补充条款应同时报政府招标监督管理部门备案。

十六、 合同生效及其他

1.本合同一式 肆份， 经采购单位、采购代理机构、供应商法人代表(或授权人)

签字并加盖公章后生效。

2. 本合同采购人 贰 份，采购代理机构壹份，供应商 壹 份 。

3.合同内容如遇国家法律、 法规及政策另有规定的， 从其规定。

4.本合同未尽事宜，双方协商解决。

采购人： 呼和浩特市第二医院 (加盖合同章)

地址： 内蒙古呼和浩特市玉泉区五里营一号

邮编 ： 010030 电话： 0471-5939297

采购单位法人代表 (或授权人) (签字) :

采购代理机构： (加盖公章) 中澜国际招标有限责任公司

地址： 呼和浩特市赛罕区敕勒 川大街金隅环球中心A座 15层南区

邮编：  01000

2026年8月  7 日

0 电话 ：  0471-5904577

采购代理机构法人代表 (或授权人) (签字) :

供应商：  (加盖合同章) 内蒙古天奇中蒙制药股份有限公司

地址： 内蒙古自治区赤峰市红山区红山经济开发区3号

邮编：  02400

2 0 2 6年 8月7日

0 电话：  0478-82109 m

供应商法人代表 (或授权人) (签字) :
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2 0 2 6年 8月7日












