
投标注意事项

致各位供应商:

为尽量避免供应商在参加采购活动中因不必要的失误而丧失竞争机会，同时也减少采购项目整体废标现象的发生，节约各方的采购成本，特提醒投标人注意以下事项。（此为友情提醒，具体要求详见采购文件。各采购文件针对所需提供材料均有详尽说明，请认真阅读）
一、特别提醒：
1、投标、开标场地为徐州市肿瘤医院（环城路131号）放疗楼三楼会议室。
2、谨请各供应商提前进行实地勘察，熟悉环境，以免延误投标（报价）截止时间，影响采购活动的正常进行。

二、投标时必须提交以下材料。投标文件格式部分，应由投标人按给定格式提供，不得更改。

投标函（格式见附件）
资格证明文件：
投标人有效期内企业法人营业执照副本复印件；
投标人需提交医疗器械企业经营许可证复印件；
投标人为生产商的，需提交企业生产许可证复印件；
投标人法定代表人授权委托书（法定代表人亲自参与投标的除外，格式见附件）；
投标人法定代表人身份证复印件及法定代表人授权代表身份证复印件（投标时必须携带法定代表人或法定代表人授权代表有效身份证明原件）；
所投产品（本项目中所有产品）有效期内的医疗器械产品注册证复印件（含注册登记表或制造认可表）；
承诺书（格式见附件）；

关于资格的声明函（格式见附件）；

上述证明文件中的资格证明文件必须全部提供。
开标一览表（格式见附件）
细目报价表（格式见附件）
偏离说明（格式见附件）
能确保设备正常使用的，随机所需配备耗材清单（格式可自拟）
关于所投设备的配件、耗材供应情况的承诺函（格式附后）
要求需方提供的配合（如有自拟并自行添加至投标函中）
其它（投标人认为有必要提供的声明和文件，如有自拟并自行添加至投标函中）
三、在规定投标时间段内投标，截止期后的投标文件恕不接受。
四、参加本次招标需供应商如实填写《供应商参加投标（投标）确认函》加盖单位公章后传真至:0516－85787055。

五、此为友情提醒，具体要求以采购文件为准！ 
供应商参加投标（报价）确认函

徐州市肿瘤医院采购处：

　　本单位将参加贵中心于＿＿月＿＿日开标的采购编号为XZSZLYY2024-13的＿＿＿＿   ＿项目的投标（报价）。本单位已通过信息发布网站成功下载招标（采购）文件），特发函确认。

　　　　　　            　＿＿＿＿＿＿＿（单位公章）

　　　　　　　　　　　　　    　年　　　月　　　日

附：

供应商联系表

	单位名称
	

	单位地址
	

	法定代表人
	
	邮    编
	

	单位电话
	
	传真号码
	

	项目联系人
	

	联系人电话
	
	联系人手机
	

	所投分包
	


备注：1、请准备参与本项目投标（报价）的供应商如实填写（以上信息均为必填内容）后传真至我院（传真号码：0516－85787055）。

      2、因投标（报价）人不填写或有误，造成以上信息资料的不全、不实将由投标（报价）人承担责任。

