第一章   采购公告

[bookmark: _Toc35393790][bookmark: _Toc28359079][bookmark: _Toc35393621][bookmark: _Toc28359002][bookmark: _Hlk24379207]一、项目基本情况
1.项目编号/包号：CJC2202308005号
2.项目名称：常州喷丝板厂有限公司办公楼食堂家具采购及安装
3.项目预算金额：200万元（含税价）
项目最高限价（如有）：200万元（含税价）
4.采购需求：常州喷丝板厂有限公司办公楼食堂家具采购及安装。具体内容包括：货物的制造（采购）、运输、装卸、安装、调试、测试、售后服务等，直至通过采购单位及其他相关部门的验收以及质量保修、免费维保等全部工作。
5.合同履行期限：2023年10月20日前将所有家具送至采购人指定地点，并安装调试到位至验收合格。
6.本项目是否接受联合体投标：□是  ☑否。
7.本项目是否接受进口产品投标：□是 ☑否。
[bookmark: _Toc28359003][bookmark: _Toc35393622][bookmark: _Toc35393791][bookmark: _Toc28359080]二、申请人的资格要求（须同时满足）
1.满足《中华人民共和国政府采购法》第二十二条规定以及下列情形：
1.1未被“信用中国”网站（WWW.creditchina.gov.cn）或“中国政府采购网”网站（www.ccgp.gov.cn）列入失信被执行人、重大税收违法案件当事人名单、政府采购严重失信行为记录名单；
1.2单位负责人为同一人或者存在直接控股、管理关系的不同供应商（包含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），不得参加同一合同项下的政府采购活动。
[bookmark: _Toc28359004][bookmark: _Toc28359081]2.其他特定资格要求：/。
[bookmark: _Toc35393792][bookmark: _Toc35393623]三、获取招标文件
1.时间：2023年8月30日至2023年9月5日，每天上午9：00至11:30，下午14:00至17:00（北京时间，法定节假日除外）。
2.地点：常州市兰陵路15号建设银行兰陵支行大楼三楼316室
3.方式：现场领购，供应商领购时需提供以下资料两份，资料齐全、符合要求的由采购代理机构发放招标文件。（报名表格式请至江苏建瀚工程咨询有限公司网站自行下载）
3.1投标报名申请表（原件，加盖公章）
3.2营业执照或法人登记证书（复印件，加盖公章）
4售价：人民币伍佰元整。
[bookmark: _Toc28359082][bookmark: _Toc28359005][bookmark: _Toc35393624][bookmark: _Toc35393793]四、提交投标文件截止时间、开标时间和地点
截止时间：2023年9月19日14点30分（北京时间）。
地点：常州市兰陵路15号建设银行兰陵支行大楼三楼301室。
[bookmark: _Toc35393794][bookmark: _Toc28359084][bookmark: _Toc35393625][bookmark: _Toc28359007]五、公告期限
[bookmark: _Toc28359008][bookmark: _Toc35393796][bookmark: _Toc35393627][bookmark: _Toc28359085]自本公告发布之日起5个工作日。
六、其他补充事宜
1.本项目需要落实的政府采购政策：/。
2.招标文件售后一概不退。供应商递交的投标文件概不退还。一经领购供应商单位名称不接受修改。
3.本项目资格后审。
七、对本次招标提出询问，请按以下方式联系。
　　　1.采购人信息
[bookmark: _Toc28359086][bookmark: _Toc28359009]名    称：常州喷丝板厂有限公司
地    址：常州市新北区华山路12号 
联系方式： 汤先生  13815050856
2.采购代理机构信息
[bookmark: _Toc28359010][bookmark: _Toc28359087]名    称：江苏建瀚工程咨询有限公司
地    址：建设银行兰陵支行大楼三楼
3.项目联系方式
项目联系人：唐工
电      话：13685285304


附件一：
投标报名申请表
项目名称：
项目编号：
	投标单位全称（公章）：

	现委托         （被授权人的姓名）参与此项目的投标报名工作。项目招投标过程中答疑补充等相关文件都须投标单位在相关网站上下载，本单位会及时关注相关网站，以防遗漏，并承诺不以此为理由提出质疑。

法人代表人（签字或盖章）：

	被授权人姓名：             
联系电话：

	第二代身份证号码：

	接收采购文件指定电子邮箱：

	报名时间：

	被授权人签字：


*注：投标人应完整填写表格，并对内容的真实性和有效性负全部责任。
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