附件：项目商务及技术要求

1、 资质要求
1. 投标人须具有独立法人资格，投标人须提供公司营业执照、组织机构代码证、税务登记证或“三证合一”的营业执照复印件；
2. 投标人须提供近三年（2021、2020、2019年）财务报告，财务状况良好；
3. 投标人拟派项目负责人须具有注册造价师资格和相关专业中级及以上工程师职称，并提供社保参保证明（退休人员提供退休证明）；
[bookmark: OLE_LINK9]4. 须未被列入“信用中国”网站(www.creditchina.gov.cn)失信被执行人、重大税收违法案件当事人和“中国政府采购”网站（www. ccgp.gov.cn）政府采购严重违法失信行为记录名单（提供报名期间网站截图）；；
二、服务要求
（一）工程概况：
建设地点：荆州市沙市区江津东路172号中医医院内（需自行查看现场，充分考虑现场情况）
建设规模：建筑层数为1层，建筑面积约为515㎡，建筑高度约为10.1米，结构形式为框架。项目建设内容：空调机房土建、水电、装饰装修施工；大楼室外物流管廊结构及装饰施工；周边局部道路配套施工等。（不含空调机房内空调主机等设备）
工程预算总投资约464万元。
（二）服务期限：
完成合同签订，自收到本项目设计施工图之日起15日历天完成预算编制。
（三）采购需求：
对荆州市中医医院中医特色大楼建设项目调整 空调机房配套项目进行预算编制（含工程量清单编制及招标控制价编制），同时配合完成该项目的财政评审相关工作，取得相关财评报告。在施工中及竣工审计时提供必要的咨询服务。
（四）工程质量：
编审质量达到国家现行相关编审规程及造价咨询成果文件质量标准要求。不允许缺项漏项，不允许清单描述不正确和不详细，出现上述问题，业主将对编制单位进行相关处罚。
（五）付款方式：
施工合同及付款方式待中标后与院方具体协商约定。





















三、法定代表人授权书
                ：
兹授权         同志为我公司参加贵单位组织的（填    项    目    名   称）竞争性选择采购活动的代表人，全权代表我公司处理在该项目采购活动中的一切事宜。代理期限从     年   月   日起至    年   月   日止。 

授权单位（盖章）：                      
法定代表人签字：                       
签发日期：         年       月        日

附：代理人（签字）：                      
职务：                      性别：          
身份证号码：                                

	粘贴法定代表人和被授权人《第二代居民身份证》复印件




           年      月      日

四、报  价  表
项目名称：
项目编号：
	序号
	名称
	报价（元）
	备注

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	...
	...
	...
	

	合计：总报价（小写）：
	

	大写：
	





注: 1)请供应商一次报出不得更改的价格。
    2)本表中报价单位为人民币，单位为元，精确到个位数。
供应商名称：    （签章）            
报价时间：  2022 年    月      日
















五、营业执照副本复印件










































六、其他
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