清丰县柳格镇五眼井社区电梯维保采购项目询价公告（非政府采购项目）

	清丰县柳格镇五眼井社区电梯维保采购项目的潜在投标人（供应商），应通过代理机构指定邮箱（qfxcgzx@163.com）获取采购文件，并于2022年09月29日09点30分（北京时间）前提交响应文件。


项目概况
一、采购项目：五眼井社区电梯维保。
二、文件编号：QC[2022]询价09号。
三、预算金额：6.5万元 。 

四、采购项目需要落实的政府采购政策：促进中小企业和监狱企业发展扶持政策、政府强制采购节能产品强制采购、节能产品及环境标志产品优先采购。

五、项目基本情况：五眼井社区电梯维保（11层11门9台、18层18门17台）。

六、供应商资格条件：

1、符合《中华人民共和国政府采购法》第二十二条规定应当具备的条件；
2、本项目不接受联合体投标，不允许转包和分包；
3、合格投标人还要满足的其它资格条件；

3.1投标人(供应商)符合《中华人民共和国政府采购法》规定，提供营业执照；
3.2投标人 (供应商)应具有特种设备生产许可证；

3.3具有履行合同所必需的设备和专业技术能力 (自行承诺，格式自拟) ；

3.4有依法缴纳税收的良好记录 (提供企业2022年1月至今任意一个月的税收缴纳证明，依法免税的供应商，应提供能够证明其依法免税或不需要缴纳社会保障资金的相应文件) 。

3.4参加政府采购活动前三年内，在经营活动中没有重大违法记录 (自行承诺，格式自拟) 。

3.5供应商信用信息查询及使用有关问题：对存在不良信用记录（包含列入失信被执行人、重大税收违法案件当事人名单、政府采购严重违法失信行为记录名单）的供应商，应当认定其资格审查不合格，将拒绝其参与政府采购活动。

信用记录查询渠道：通过“信用中国”网站（www.creditchina.gov.cn）、中国政府采购网（www.ccgp.gov.cn）等渠道查询相关主体信用记录。

3.6单位负责人为同一人或者存在控股、管理关系的不同供应商，不得参加同一标段或者未划分标段 的同一项目投标；法定代表人为同一个人的两个及两个以上法人，母公司、全资子公司及其控股公 司不得同时投标 (自行承诺，格式自拟) ；

4、法律、行政法规规定的其他条件；

七、获取询价文件事项：

1、时间：2022年09月23日至2022年09月28日，每天上午08:30至11:30，下午15:00至18:00（北京时间，法定节假日除外）

2、方式：电子邮件报名：将电子邮件报名需提交资料发送至采购代理机构邮箱（qfxcgzx@163.com），并填写所投项目名称、姓名、通讯地址及联系电话等信息（具体格式详见附件）。

3、报名资料要求：

电子邮件报名需提交以下资料：①营业执照副本②法定代表人身份证明和法人授权委托书③采购公告供应商资格要求的特种设备生产许可证④word版本报名表（详见附件）；投标人(供应商)将上述①至④项目资料一起发送至（qfxcgzx@163.com），如果报名资料齐全，采购代理机构会将采购文件发送至供应商邮箱内，如报名资料不齐全，采购代理机构会写明缺少资料发送至供应商邮箱内，请各投标人(供应商)务必核实邮件回复内容，若因此造成的领取文件失败，无法参加本项目的责任由各供应商自行承担。

4、凡通过上述报名者，采购代理机构将采购文件发至供应商的指定邮箱。

5、本项目采用资格后审，获取采购文件时的资格确认不代表供应商资格审查最终通过或合格。

注：投标人(供应商)用于本项目招投标过程中的准确有效的联系电话、电子邮箱和联系人不得随意更换。本项目招投标过程中相关的澄清、修改、资料、通知等信息均通过此联系方式发送至供应商，逾期不予确认回复的均视为供应商已收到相关信息，若因登记的联系方式有误、通讯障碍、无人应答或未及时查阅等因素给供应商造成的一切损失均由供应商承担。

八 、本项目不收取投标保证金、服务费。 
九、响应文件提交的截止时间及地点：

1、时间：2022年9月29日上午9点30分 。（北京时间） 

2、地点：清丰县政府采购中心会议室（人民路政府综合楼负一楼）。

3、递交投标文件截止时间前供应商须同时递交纸质版正本一份，副本两份及所要求的纸质材料，纸质版投标文件的递交截止时间和递交地点与公告第九项要求一致，逾期送达的或者未送达指定地点的投标文件，清丰县政府采购中心不予受理。

十、联系方式  

1、采购人：清丰县柳格镇五眼井村

联系人：郝先生                       联系方式：15936757177
2、采购代理机构：清丰县政府采购中心

地址：清丰县乡村振兴局二楼

联系人：张先生                       联系方式：0393-7219107
清丰县政府采购中心                                                             2022年9月23日
附件：
五眼井社区电梯维保项目投标报名表

	供应商名称
	
	公司地址
	

	法定代表人
	
	项目联系人
	

	固定电话
	
	手机号
	

	邮箱
	
	报名日期
	


注：1、请各投标人按照表内提示进行填写

2、投标人将本表可编辑版本及原件扫描件同时（qfxcgzx@163.com)
