办  事  指  南
一、配送商注册：下载地址：海南省政府采购中心“http://www.hngpc.gov.cn/”→药品采购→用户通知
1、填写企业修改（增加）信息申请表。
2、填写账号密码申请表。
3、需递交资料：
3.1、法人委托书。

3.2、营业执照。

3.3、GSP证书。

3.4、药品经营许可证。

3.5、企业自我声明,声明所递交的资料真实有效。

3.6.、注册所在地省或市（含地级市）以上药监部门提供的两年内无生产（经营）假药及无严重违反药品监管有关法律法规的书面证明。

二、企业更名：下载地址：海南省政府采购中心“http://www.hngpc.gov.cn/”→药品采购→用户通知
1、填写企业修改（增加）信息申请表。
2、需递交资料：

2.1、法人委托书。
2.2、营业执照。
2.3、GMP/GSP证书。
2.4、药品生产许可证/药品经营许可证。
2.5、生产许可证变更记录。
2.6、更名后药品的全套资料，包括生产批件、最新药检、质量标准、物价、说明书等。

2.7、企业自我声明,声明所递交的资料真实有效。
2.8、注册所在地省或市（含地级市）以上药监部门提供的两年内无生产（经营）假药及无严重违反药品监管有关法律法规的书面证明。

三、中标主体变更：下载地址：海南省政府采购中心“http://www.hngpc.gov.cn/”→药品采购→用户通知
1、填写企业修改（增加）信息申请表：

2、需递交资料：

2.1、变更后企业的全套资料，包括营业执照、GMP/GSP证书、药品生产许可证/药品经营许可证。
2.2、变更后药品的全套资料，包括生产批件、最新药检、质量标准、物价、说明书等。
2.3、原生产企业开具的转让产品证明。
2.4、企业自我声明,声明所递交的资料真实有效。
2.5、注册所在地省或市（含地级市）以上药监部门提供的两年内无生产（经营）假药及无严重违反药品监管有关法律法规的书面证明。
2.6、以上所以所有材料一式两份，包括申请表。
四、零售，中标价格变更：下载地址：海南省政府采购中心“http://www.hngpc.gov.cn/”→药品采购→用户通知
1、填写企业修改（增加）信息申请表：

2、需递交资料：

2.1、国家发改委或海南省物价局发布的价格文件。
2.2、企业自我声明,声明所递交的资料真实有效。

2.3、以上所有材料一式两份，包括申请表。
五、企业、中标药品信息修改：下载地址：海南省政府采购中心“http://www.hngpc.gov.cn/”→药品采购→用户通知
1、填写企业修改（增加）信息申请表：

2、需递交资料：

2.1、变更依据材料。

2.2、以上所以所有材料一式两份，包括申请表。
六、增加多包装：下载地址：海南省政府采购中心“http://www.hngpc.gov.cn/”→药品采购→用户通知                                                     
1、填写企业修改（增加）信息申请表：

2、需递交资料：

2.1、拟增加药品包装的全套资料，包括生产批件、最新药检、质量标准、物价、说明书等。
七、账号密码申请或密码丢失：下载地址：海南省政府采购中心“http://www.hngpc.gov.cn/”→药品采购→用户通知
1、填写《海南省药品集中采购交易平台账号密码申请表》

2、需递交材料：
2.1、如密码丢失，只需填写账号密码申请表。
2.2、如医疗机构首次申请账号需提供《执业许可证》。
2.3、如配送商首次申请账号须按“配送商注册”提供材料。
八、变更配送企业：下载地址：海南省政府采购中心“http://www.hngpc.gov.cn/”→药品采购→用户通知
1、填写《更改配送申请表》

2、相关要求：
2.1、须提供盖公章原件，手填无效。

2.2、一张申请表只能列一个药品规格。

2.3、医疗机构未发出订单：须中标企业、拟更改配送企业盖章。

2.4、医疗机构已发出订单：须中标企业、原配送企业、拟更改配送企业三方盖章。

2.5、整张表格填写必须完整清晰，所有名称必须用全称，必须与我中心药品平台名称一致，企业名称同时要与公章一致，如果公章与我中心平台名称有出入，请先更名再更改配送。

企业修改（增加）信息申请表

修改（ ）                                                         

增加（ ）

	序号
	药品名称
	规格及包装
	零售价
	中标价
	生产企业
	拟修改（增加）内容
	修改（增加）依据
	备注

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	


注：1、须提供盖公章原件，手填无效。

2、企业根据申请内容选择“修改”或“增加”选项。

3、一张申请表只能列一个生产企业的“修改”或“增加”品种。

4、“拟修改内容”需注明申请“修改”或“增加”事项，“修改依据”需注明申请修改的依据。 

申请企业（盖章）：

                                            申请日期：
海南省药品集中采购交易平台

账号密码申请表

	申请单位
	类型【√】
	申请原因
	经办人
	联系电话

及传真

	
	【  】医疗机构

【  】医药企业
	
	
	


注：1、须提供盖公章原件，手填无效。

2、须在“类型”列中对应项打勾。

3、须提供经办人身份证复印件。

4、医疗机构新建账号须提供执业许可证，盖公章。
5、医药企业新建账号须提供企业申请修改（增加）信息申请表、企业基本情况表、营业执照、生产（经营）许可证、GSP证书、注册所在地省或市（含地级市）以上药监部门提供的两年内无生产（经营）假药及无严重违反药品监管有关法律法规的书面证明、申报资料真实、准确、合法、有效的自我保证声明原件。

	身份证复印件粘贴处


申请单位（盖章）：
申请时间：
更改配送申请表

	药品名
	规格
	生产企业
	需更改医院
	原配送企业
	拟更改配送企业

	
	
	
	四家以内的医院名单用“，”隔开，须更改医院如果超过四家请另附附表列明医院名单。同张申请表上列有多家医院的，如有一家医院已发出订单，所有医院均按已发出订单处理。
	
	


注：1、须提供盖公章原件，手填无效。

2、一张申请表只能列一个药品规格。

3、医疗机构未发出订单：须中标企业、拟更改配送企业盖章。
4、医疗机构已发出订单：须中标企业、原配送企业、拟更改配送企业三方盖章。
原配送企业有无订单：有（  ）无（  ）

中标企业（盖章）：                  原配送企业（盖章）：                  拟更改配送企业（盖章）：

                                                                                   申请时间：

更改配送申请附表

（需修改医院名单表）

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


中标企业（盖章）：        原配送企业（盖章）：      拟更改配送企业（盖章）：



























