南方医科大学第五附属医院

病房防水补漏设计项目

招
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招标人：南方医科大学第五附属医院

日  期：2021年11月

南方医科大学第五附属医院病房防水补漏设计项目询价公告，选定设计单位，欢迎符合条件并有意参加的公司报名询价，有关事项如下。
一、询价项目名称：

南方医科大学第五附属医院病房防水补漏设计项目

二、服务项目地点：
南方医科大学第五附属医院。
三、服务项目内容：
1、医院3栋住院楼病房防水补漏设计。内容包含但不限于：现场查勘每个漏水点、根据不同漏水情况出具各个点位的施工图并加盖出图章和注册建筑师章。

2、本次项目询价限价3万元。

3、支付方式：设计任务完成后出具施工图付款70%，项目施工验收后支付剩余价款。

4、工期：接医院工作人员通知后，三天内完成现场查勘，十天内（含查勘三天）完成项目图纸设计。
四、公司资格要求：
1、公司必须是具有独立承担民事责任能力的在中华人民共和国境内注册的法人（询价文件须提供营业执照、税务登记证和组织机构代码证复印件，注：新证为三证合一）。
2、公司具有建筑工程设计丙级或以上资质。

3、项目负责人持有注册建筑师资格证书。
3、公司在参加询价项目三年内，无严重违法记录（受到相关部门的处罚均有效）。
4、本项目不接受联合体询价或不具备独立法人资格的分公司询价。
五、询价时间、地点等相关事宜：

1、询价报名时间：2021年12月1日前。

2、公司应凭以下资料报名：

（1）法定代表人证明书原件、法定代表人授权委托书原件（非法定代表人参加时提供）、本人第二代居民身份证复印件；

（2）营业执照、税务登记证和组织机构代码证副本复印件（注：新证为三证合一）；

（3）单位资质证书和项目负责人资格证书复印件。

（4）报价表（邮箱报名时可不提供，现场询价时提供即可）
3、以上文件电子版统一打包发送至1158348170@qq.com报名，现场询价提供以上资料纸质版并加盖单位公章。
4、时间：暂定于2021年12月2日上午10:00。
5、地点：广州市从化区城郊街从城大道566号 （南方医科大学第五附属医院后勤保障部）。

6、联系方式：

询价人：南方医科大学第五附属医院
联系人：陈先生 

联系电话：020-61780302
第二章 投标人须知
投标人须知

1 总体说明

1.1 资金来源

自筹资金。

1.2 适用范围

本投标文件仅适用于本次所述项目及相关服务。
1.3 关于投标人

1.3.1.具有招标公告中所述资质的中华人民共和国的法人为合格的投标人。

1.3.2.投标人不得相互串通，不得排挤其他投标人的公平竞争，损害投标人或其他投标人的合法权益。

1.4 定义

1.4.1.“甲方”系指招标人，合同一方当事人。

1.4.2.“乙方”系指中标人，合同一方当事人。

1.4.3.“服务”系指招标文件规定供方须承担的相关服务工作。

2 招标文件

2.1 招标文件的组成

（1） 招标公告

（2） 投标人须知

（3）投标文件格式

2.2.招标文件的澄清和修改
2.2.1.可以用补充通知的方式对投标文件进行补充和修改。对投标文件的补充或修正，将以信函、传真、E-Mail等形式通知所有投标人。
2.2.2.所颁发的补充通知将于知后应在报价文件中予以确认。
2.2.3.考虑到补充通知的影响，可报价截止期前发往所有投标人。该补充通知应作为招标文件的一部分。
3 报价总则

3.1 报价文件的编写

3.1.1.投标人应仔细阅读招标文件所有内容，并按招标文件要求提供报价文件，并保证所提供的全部资料的真实性、准确性，以使其报价文件对招标文件作出实质性响应。否则，其报价有可能被拒绝。

3.1.2.语言和计量单位：报价文件和来往函件应用简体中文书写，计量单位应使用国际标准单位；投标人提供的支持文件、技术资料和印刷的文献可以用其它语言，但相应内容应附有中文翻译本（经公证处公证），以中文为准。

3.2 报价文件的组成

报价书（格式按照格式一）；

（2）法定代表人证明书原件、法定代表人授权委托书原件（非法定代表人参加时提供）、本人第二代居民身份证原件；

（3）营业执照、税务登记证和组织机构代码证副本复印件（注：新证为三证合一）；

（5）单位资质证书副本复印件；

（6）负责人注册建筑师证书；

（8）投标人认为需要补充的其他资料。

报价文件需规整装订成册、目录及页码清晰、有法人的签字或盖章。

3.3 报价
3.3.1.全部报价文件应一式二份。
3.3.2.所有报名文件应在报价截止时间前送达，报价截止时间后递交的报价将被拒绝。

3.3.3.所有报价文件必须封入密封完好的信封或包装，封口加盖报价单位公章。投标文件的正本和副本应一起封装。
投标文件格式

格式一：
设计服务报价表

	
	工程名称
	价格（元）


	备注

	1
	病房防水补漏设计项目
	　
　
	　

	
	
	
	


格式二：

拟派本项目负责人及人员情况一览表

	序号
	姓名
	专业分工
	专业职称
	工龄（年）
	业绩
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