
  SỞ Y TẾ QUẢNG TRỊ 

BỆNH VIỆN ĐA KHOA TỈNH 
 

 

CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 

Độc lập – Tự do – Hạnh phúc 
   

Quảng Trị, ngày 15 tháng 5 năm 2026 

 

THƯ MỜI BÁO GIÁ 

 
Kính gửi: Các đơn vị, nhà cung cấp. 

  

Bệnh viện Đa khoa tỉnh Quảng Trị có nhu cầu tiếp nhận báo giá để tham khảo, xây dựng 

giá gói thầu, làm cơ sở tổ chức lựa chọn nhà thầu cho gói thầu in ấn bì đựng phim chẩn đoán 

hình ảnh với nội dung cụ thể như sau: 

I. Thông tin của đơn vị yêu cầu báo giá 

1. Đơn vị yêu cầu báo giá:  

- Bệnh viện Đa khoa tỉnh Quảng Trị 

- Địa chỉ: 266 Hùng Vương - Phường Nam Đông Hà - Tỉnh Quảng Trị 

2. Thông tin liên hệ của người chịu trách nhiệm tiếp nhận báo giá:  

- Hồ Thị Bích Hằng, số điện thoại: 0917603165  

- Email: bichhangkhth@gmail.com 

3. Cách thức tiếp nhận báo giá: Sau khi gửi báo giá file mềm đến Email, đề nghị gửi 

bản báo giá gốc trực tiếp hoặc qua đường bưu điện theo địa chỉ: Hồ Thị Bích Hằng - Phòng 

Kế hoạch tổng hợp - Bệnh viện Đa khoa tỉnh Quảng Trị, địa chỉ: 266 Hùng Vương - Phường 

Nam Đông Hà - Tỉnh Quảng Trị 

4. Thời hạn tiếp nhận báo giá:  

- Từ ngày Bệnh viện đăng Thư mời  đến trước 17h00 ngày 19 tháng 5 năm  2026 

- Các báo giá nhận được sau thời điểm nêu trên sẽ không được xem xét. 

5. Thời hạn có hiệu lực của báo giá: Tối thiểu 90 ngày, kể từ ngày 19/5/2026 

6. Hình thức đăng tải: Đăng tải trên trang thông tin điện tử của Bệnh viện website: 

https://benhvientinh.quangtri.gov.vn/  

II. Nội dung yêu cầu báo giá: 

1. Danh mục hàng hóa: 

TT Tên mặt hàng Đơn vị tính Số lượng 

1 
Bì đựng phim chụp cắt lớp vi tính (Ctiscan): 
Kích thước (49,5x38,5)cm, giấy Ford màu 

trắng ngoại định lượng 170g có in chữ 2 mặt 

bì. Có nắp dài 3cm. 

Cái 5.000 

                             Tổng cộng: 01 khoản   

 

2. Địa điểm cung cấp: Kho biểu mẫu - Phòng Kế hoạch tổng hợp Bệnh viện Đa khoa 

tỉnh Quảng Trị (266 Hùng Vương, phường Nam Đông Hà, tỉnh Quảng Trị). 

https://benhvientinh.quangtri.gov.vn/


Đề nghị các đơn vị/nhà cung cấp quan tâm có đủ năng lực, kinh nghiệm chào giá theo 

yêu cầu nêu trên. 

Bệnh viện xin trân trọng cảm ơn sự hợp tác của Quý đơn vị./. 

 
Nơi nhận: 

- Như trên; 

- Lưu: KHTH, TCKT, 01. 

KT. GIÁM ĐỐC 

PHÓ GIÁM ĐỐC 

 

 

 

Lê Văn Lâm 
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