2018年靖江市医疗集团检验试剂带量采购
报名资料
供应商报名时必须提供下列证明材料，如未能提供相关证明材料，则其所报名无效。
	序号
	证明材料名称
	需要提供
	不需要
	试剂包

	1
	法定代表人授权函
	原件    □复印件
	
	

	2
	法定代表人身份证
	□原件   复印件
	
	

	3
	被授权人身份证
	原件   复印件
	
	

	4
	营业执照副本、税务登记证、组织机构代码证
	□原件   复印件
	
	

	5
	基本存款账户开户许可证
	□原件   复印件
	
	

	6
	公告中需要提交的其他相关证明材料
	原件    □复印件
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	



供应商所提供的证明材料若违反下列规定情形之一的，其投标无效。
1．供应商提供的资格证明材料必须真实、有效、齐全、完整，其中的字体、印章要清晰。
2.营业执照副本等原件在年检期间无法提供的，必须提供由发证机关出具证明材料原件或者由公证机关出具的公证件原件。
3.要求提供的证明材料为复印件的，其中身份证必须是正反复印，所有复印件必须加盖投标单位公章。

授权函样式


法定代表人授权函

致：靖江市医疗集团
我 （姓名）   系 （响应人名称） 的法定代表人，现授权委托本单位在职职工（姓名）               以我方的名义参加         （ 项目名称）            （标段名称）的投标活动，并代表我方全权办理针对上述项目的投标、开标、评标、签约等具体事务和签署相关文件。
我方对被授权人的签名负全部法律责任。
在撤销授权的书面通知以前，本授权函一直有效。被授权人在授权函有效期内签署的所有文件不因授权的撤销而失效。
被授权人无转委托权，特此委托。

被授权人签名：                                 法定代表人签名：
                                               
                                                投标人公章：
                                               年    月    日



