
SỞ Y TẾ TỈNH ĐIỆN BIÊN 

BỆNH VIỆN ĐA KHOA TỈNH 

CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 

Độc lập – Tự do – Hạnh phúc 

Số:  2169 /BVT-TCGĐT 

V/v: Đề nghị báo giá chi phí tư vấn lập E-

HSMT và đánh giá E-HSDT Gói thầu: Mua 

sắm, lắp đặt 01 thang máy nhà kỹ thuật cao 

7 tầng thuộc Bệnh viện đa khoa tỉnh Điện 

Biên 

Điện Biên, ngày 16  tháng 7 năm 2026 

  

Kính gửi: Các đơn vị tư vấn đấu thầu 

 

Bệnh viện Đa khoa tỉnh Điện Biên là đơn vị sự nghiệp công lập, hiện đang có 

nhu cầu lựa chọn tổ chức tư vấn để thực hiện dịch vụ lập E-HSMT và đánh giá 

E-HSDT cho gói thầu: 

+ Tên gói thầu: Mua sắm, lắp đặt 01 thang máy nhà kỹ thuật cao 7 tầng thuộc 

Bệnh viện đa khoa tỉnh Điện Biên. 

       + Nguồn vốn: Quỹ phát triển hoạt động sự nghiệp của Bệnh viện Đa khoa 

tỉnh Điện Biên. 

+ Phạm vi công việc: 

o Lập hồ sơ mời thầu theo đúng quy định pháp luật về đấu thầu. 

o Tổ chức, tham gia đánh giá hồ sơ dự thầu. 

+ Thời gian thực hiện dịch vụ: Quý đơn vị cần cam kết hoàn thành việc lập 

hồ sơ mời thầu và đánh giá hồ sơ dự thầu trong thời gian tối đa 90 ngày kể từ 

ngày ký hợp đồng (hoặc theo tiến độ được Bệnh viện yêu cầu). 

+ Gói thầu tư vấn lập E-HSMT và đánh giá E-HSDT đối với gói thầu: Mua 

sắm, lắp đặt 01 thang máy nhà kỹ thuật cao 7 tầng thuộc Bệnh viện đa khoa tỉnh 

Điện Biên (giá thẩm định giá khoảng 1.485 triệu đồng). Căn cứ vào đó, Quý đơn 

vị lập báo giá dịch vụ tư vấn cho công tác lập hồ sơ mời thầu và đánh giá hồ sơ 

dự thầu. 

Bệnh viện đa khoa tỉnh Điện Biên kính mời Quý đơn vị gửi báo giá dịch vụ 

tư vấn với các yêu cầu cụ thể như sau: 

1. Nội dung chào giá 

• Chi phí dịch vụ (trọn gói ). 

• Thời gian thực hiện. 

• Điều kiện và cam kết cung cấp dịch vụ. 

2. Yêu cầu hồ sơ chào giá 

• Thư chào giá. 

• Hồ sơ pháp lý của đơn vị (Giấy chứng nhận đăng ký kinh doanh, Giấy 

phép đủ điều kiện hoạt động tư vấn đấu thầu…). 
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• Hồ sơ năng lực, kinh nghiệm, nhân sự thực hiện. (ít nhất 2 hợp đồng với 

các đơn vị khác có nội dung công việc tương đương, chứng chỉ có liên 

quan của các thành viên tham gia gói thầu) 

• Báo giá phải có chữ ký của người đại diện hợp pháp và đóng dấu của đơn 

vị. 

• Trường hợp báo giá từ 02 (hai) trang trở lên phải được đóng dấu giáp lai. 

• Nội dung báo giá phải trình bày theo bảng chi tiết, bao gồm các cột thông 

tin sau: 

o Nội dung công việc; 

o Số lượng; 

o Đơn vị tính; 

o Đơn giá (VND); 

o Thành tiền (VND); 

o Thuế GTGT (có/không, nếu có thì ghi rõ tỷ lệ % và số tiền thuế); 

o Thành tiền chưa thuế, số tiền thuế, thành tiền có thuế; 

o Tổng cộng (ghi rõ bằng số và bằng chữ). 

(Có phụ lục chi tiết đính kèm). 

3. Thời hạn nộp hồ sơ chào giá 

    Trước 17 giờ, ngày 21 tháng 7 năm 2026. Các báo giá nhận sau thời 

điểm nêu trên sẽ không được xem xét. 

    Thời hạn hiệu lực của báo giá 90 ngày, kể từ ngày 21/7/2026. 

4. Hình thức và địa chỉ tiếp nhận hồ sơ 

• Gửi trực tiếp hoặc qua đường bưu điện đến: Tổ chuyên gia đấu thầu, Bệnh 

viện Đa khoa tỉnh Điện Biên. Địa chỉ: Tổ 4, Phường Mường Thanh, Tỉnh 

Điện Biên. 

• Người nhận: Lê Thị Thanh Huyền 

• Địa chỉ: Tổ chuyên gia đấu thầu, Bệnh viện đa khoa tỉnh Điện Biên 

• Điện thoại liên hệ: 0386777857 

• Email: tochuyengiadauthaubvt@gmail.com 

     Lưu ý: Mọi báo giá cần ghi rõ đơn vị tiền tệ (VND) và phải có chữ ký, đóng 

dấu của người có thẩm quyền. 

Rất mong nhận được sự quan tâm và tham gia của Quý đơn vị. 

Trân trọng kính mời! 

Nơi nhận: GIÁM ĐỐC 

- Như trên; 

- Trang TTĐTBV,  

- Lưu VT, TCGĐT. 

 

 TS.BS. Phạm Tiến Biên 



PHỤ LỤC 

(kèm theo Thư mời số       /BVT-TCGĐT ngày     tháng 7 năm 2026) 

Tên đơn vị:  

Địa chỉ:  

Số điện thoại: 

Mã Số thuế :  

Địa chỉ Email (nếu có):  

 

BÁO GIÁ 

 

Kính gửi: Bệnh viện đa khoa tỉnh Điện Biên 

 

[Tên đơn vị cung cấp dịch vụ ] xin gửi tới bệnh viện đa khoa tỉnh Điện Biên lời chào trân 

trọng. 

[Tên đơn vị cung cấp dịch vụ ] Là nhà thầu có năng lực và kinh nghiệm hoạt động trong 

lĩnh vực ………………………………………..  

Chúng tôi được biết quí Cơ quan đang chuẩn bị tổ chức lựa chọn nhà thầu thực hiện gói 

thầu [tên gói thầu] Tên đơn vị cung cấp dịch vụ [ghi tên địa chỉ của nhà cung cấp; trường hợp 

nhiều nhà cung cấp tham gia trong một báo giá (gọi chung là liên danh) thì ghi rõ tên, địa chỉ 

của các thành viên liên danh] nhận thấy có đủ khả năng hoàn thành tốt công tác tư vấn lập E-

HSMT và đánh giá E-HSDT cho gói thầu nêu trên vì vậy chúng tôi xin gửi tới quí bệnh viện 

báo giá ( gửi kèm các tài liệu chứng minh năng lực nhà thầu, bảng dự toán chi tiết)chi tiết như 

sau: 

1.Báo giá cung cấp dịch vụ: 

STT 
Danh mục dịch 

vụ 
Mô tả dịch vụ 

Đơn vị 

tính 

Khối lượng 

mời thầu 

Đơn giá 

(VNĐ) 

(bao gồm cả 

thuế VAT) 

 

Thành 

tiền 

(VNĐ) 

1 Gói thầu: Tư vấn 

lập E-HSMT và 

đánh giá E-HSDT 

cho Gói thầu: 

Mua sắm, lắp đặt 

01 thang máy nhà 

kỹ thuật cao 7 

tầng thuộc Bệnh 

viện đa khoa tỉnh 

Điện Biên 

Thực hiện Tư vấn 

lập E-HSMT và 

đánh giá E-HSDT 

cho Gói thầu: Mua 

sắm, lắp đặt 01 

thang máy nhà kỹ 

thuật cao 7 tầng 

thuộc Bệnh viện đa 

khoa tỉnh Điện 

Biên 

Gói 01 

  

 Cộng:     

2.  Báo giá này có hiệu lực trong vòng 90 ngày, kể từ ngày….. tháng …. năm ……  

3. Chúng tôi cam kết:  

- Không đang trong quá trình thực hiện thủ tục giải thể hoặc bị thu hồi Giấy chứng nhận 

đăng ký doang 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 dịnh của pháp luật về 

doanh nghiệp 

- Giá nêu trong báo giá là phù hợp, không vi phạm quy định của pháp luật về cạnh 

tranh, bán phá giá. 

- Những thông tin nêu trong báo giá là trung thực. 

                                                           ......, ngày ...... tháng ...... năm ...... 

                                                ĐẠI DIỆN HỢP PHÁP CỦA NHÀ CUNG CẤP  

                                                                          (Ký tên, đóng dấu (nếu có) 
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