报名表
项目编号：SCJS20240826

项目名称： 随县均川镇中心学校食堂大宗物资集中采购
标段：
	供应商名称：              （盖公章）

	授权代表姓名：
	移动电话：
固定电话：

	传真：
	电子邮箱：

	注：
1、以上内容由供应商自行填写并加盖单位公章
2、以下内容需在采购代理机构报名时现场填写。

	报名登记时间：   年   月   日   时   分

	法人或授权代表签字： 


法定代表人身份证明书
申请人名称：　　　　　　　　
单位性质：　　　　　　　　
成立时间：　　　年　　　月　　　日
经营期限：　　　　　　　　
姓名：　　　　　性别　　　：年龄　　　　：职务：　　　　系（申请人名称）的法定代表人
特此证明。
　　　　　　　　　　供应商（签字或盖公章）：                   
　　　年　　　月　　　日
附：法定代表人身份证复印件（正反两面）
	


法定代表人授权委托书
采购代理机构： 
兹授权　　　　同志为我公司参加贵单位组织的随县均川镇中心学校食堂大宗物资集中采购 采购活动的投标人代表人， 
全权代表我公司处理在该项目采购活动中的一切事宜。代理期限从 　　年　　 月　　 日起至 　　年 　　月 　　日止。 
授权单位（签章）：　　　　　　　　

法定代表人（签字或盖章）：　　　　　　　　 
签发日期：　　 年　　 月　　 日 
法定代表人（负责人）：　　　　　　　　
身份证号码： 　　　　　　　　  

委托代理人： 　　　　　　　　
身份证号码： 　　　　　　　　
须附：法人代表身份证和被授权代表身份证复印件（正反两面）
	


　　　　　　　　　　供应商（签字或盖公章）：                   
　　　年　　　月　　　日
材料真实性承诺函

（格式自拟）

投标人近三年未发生食品安全事故，未被主管部门通报检查检验不合格的承诺函（格式自拟）

营业执照
