
浏阳市人民医院六一儿童节采购项目

招  标  文  件

招 标 人：浏阳市人民医院
二○二○年五月

一、项目概况及招标内容：浏阳市人民医院六一儿童节采购，详见活动方案。
二、交货时间：6月1日(按照采购人具体时间要求)。

四、投标资格要求

1、投标单位具有营业执照（有效期内），并在人员设备及资金方面具有相应的供货及安装能力。

2、特定资格条件：无。

五、招标上限价

本项目招标上限总价为人民币30000元。
六、投标文件编制

投标文件必须采用胶装方式装订，一式三份。投标文件格式见附件。
投标文件必须装订成册，一式三份。投标文件格式见附件。
投标文件必须加盖投标单位公章和法人代表签字或委托代理人签字，并用密封袋密封，密封袋上也必须加盖投标单位公章，否则作废标处理。
投 标 文 件

采购项目名称：________________    

投标人:                       

年  月  日

投标文件组成

1、 营业执照
2、 法定代表人身份证明(法定代表人参加开标)

3、 法定代表人授权书(委托代理人参加开标)

4、 报价文件

5、 供应商认为需要提供的其它资料

一、营业执照

二、法定代表人身份证明
供应商名称：
注册号：
注册地址：
成立时间： 年 月 日
经营期限：
经营范围：主营： ；兼营：
姓名： 性别： 年龄： 系（供应商名称）的法定代表人。
特此证明。
附：法定代表人身份证复印件
	法定代表人身份证（正面）
	法定代表人身份证（背面）



供应商名称（盖单位章）：
日期：年月日      
三、法定代表人授权委托书
本人（姓名、职务）系 （供应商名称）的法定代表人，现授权（姓名、职务）为我方代理人。代理人根据授权，以我方名义：签署、澄清、说明、补正、递交、撤回、修改（项目名称）响应文件，其法律后果由我方承担。
委托期限： 。
代理人无转委托权。
本授权书于年月日签字生效，特此声明。
附：法定代表人身份证明
	法定代表人二代身份证复印件（正面）
	委托代理人二代身份证复印件（正面）

	法定代表人二代身份证复印件（反面）
	委托代理人二代身份证复印件（反面）


法定代表人（签字）：
委托代理人（签字）：
日期：年月日
注：授权代表递交此授权委托书并附法定代表人身份证明参加开标（授权代表由法人本人担任的，仅需提供法定代表人身份证明）。

四、报价文件
投标人名称（公章）：____________________________________

	一
	项目名称
	

	二
	交 货 期
	

	三
	总投标报价
	小写：

大写：

	四
	分项报价
	

	五
	备  注
	


供应商（盖单位章）：

法定代表人或其委托代理人签字：       
日期：         年    月   日

五、供应商认为需要提供的其它资料
1

