附件3：
安徽医科大学单位自行采购供应商报价函
（货物类）

1.采购单位：安徽医科大学（ 填写具体二级单位全名 ）
2.采购项目名称：（如**设备一套）
3.采购需求：（包括：最高限价；品牌型号或技术参数；采购数量；供货期；付款方式；免费质保期及其他售后要求等）














4.供应商报价一览表
	是否完全响应采购需求
	填“是”或“否”

	供货品目
	生产厂家及型号
	数量及单位
	单价（元）
	小计（元）

	
	
	
	
	

	……
	
	
	
	

	合计
	（大写）

	售后服务承诺
	

	备 注
	


供应商全名：（公章）                          联系人：
报价日期：                                   联系电话：


















5.
符合参加采购活动应当具备的一般条件的承诺函

安徽医科大学 ：
我方参与（项目名称）【项目编号：（采购编号）】采购活动，郑重承诺：
（一）具备《中华人民共和国政府采购法》第二十二条第一款规定的条件：
1、具有独立承担民事责任的能力；
2、具有良好的商业信誉和健全的财务会计制度； 
3、具有履行合同所必需的设备和专业技术能力；
4、有依法缴纳税收和社会保障资金的良好记录；
5、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；
（二）未被信用中国（www.creditchina.gov.cn)、中国政府采购网 （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、政府采购严重违法失信行为记录名单。
（三）不存在以下情况：
1、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参加同一合同项下的政府采购活动的；
2、为采购项目提供整体设计、规范编制或者项目管理、监理、检测等服务后再参加该采购项目的其他采购活动的。

供应商名称：
                                              日期：  年  月   日

注：  1.前3项由采购人填写，第4、5、6、7项由供应商填写。
2.报价币种为人民币，报价含税含运费，送货上门。
6. 营业执照复印件；









7.主要人员信息（含法人、监事、财务总监等），可通过“国家企业信用查询信息系统”或“企查查”查询后并加盖公章。









安徽医科大学单位自行采购供应商报价函
（服务类）

1.采购单位：安徽医科大学（ 填写具体二级单位全名 ）
2.采购项目名称：（***服务）
3.采购需求：（包括：最高限价；服务需求；交付期限；付款方式；售后要求等）
































4.供应商报价一览表
	是否完全响应采购需求
	填“是”或“否”

	服务名称
	服务内容
	数量及单位
	单价（元）
	小计（元）

	
	
	
	
	

	……
	
	
	
	

	合计
	（大写）

	售后服务承诺
	

	备 注
	


供应商全名：（公章）                          联系人：
报价日期：                                   联系电话：












5.
符合参加采购活动应当具备的一般条件的承诺函

安徽医科大学 ：
我方参与（项目名称）【项目编号：（采购编号）】采购活动，郑重承诺：
（一）具备《中华人民共和国政府采购法》第二十二条第一款规定的条件：
1、具有独立承担民事责任的能力；
2、具有良好的商业信誉和健全的财务会计制度； 
3、具有履行合同所必需的设备和专业技术能力；
4、有依法缴纳税收和社会保障资金的良好记录；
5、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；
（二）未被信用中国（www.creditchina.gov.cn)、中国政府采购网 （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、政府采购严重违法失信行为记录名单。
（三）不存在以下情况：
1、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参加同一合同项下的政府采购活动的；
2、为采购项目提供整体设计、规范编制或者项目管理、监理、检测等服务后再参加该采购项目的其他采购活动的。

供应商名称：
                                              日期：  年  月   日

注：  1.前3项由采购人填写，第4、5、6、7项由供应商填写。
2.报价币种为人民币，报价含税含运费，送货上门。
6. 营业执照复印件；









7.主要人员信息（含法人、监事、财务总监等），可通过“国家企业信用查询信息系统”或“企查查”查询后并加盖公章。

