
购买招标文件登记表
	项目名称
	阳江高新技术产业开发区平冈镇中心卫生院便携式彩色多普勒超声诊断仪采购项目
	项目编号
	YJPGZ-HW-202601

	参投标段
	采购包1
	文件价格
	300元/套

	单位名称
	

	地址
	

	购买招标文件经办人
	姓名
	联系电话
	身份证号码

	
	
	
	

	投标单位联系人情况
	姓名
	联系电话
	E-mail

	
	
	
	

	购买招标文件经办人
（签名）
	                年      月     日

	备  注
	贵公司主要经营范围：（公司经营范围可简写）




注意：请仔细填写联系方式，否则后果自负。

购买招标文件缴费账号

	账号缴费
	账户名称: 广东五洲医采科技有限公司
账号: 44050142020200001765
开户机构名称: 中国建设银行股份有限公司广州羊城支行
银行联行号: 105581011073

	扫码缴费
	[image: image1.jpg]r ?Eﬂﬂlﬁ%ﬂﬁﬁﬂﬁ’&j
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	代理机构信息
	联系地址
	广州市天河区天河北路侨林街43号中旅商务大厦东塔28A

	
	联系人
	陈小姐 020-37209496

	
	邮箱
	wuzhouyc@126.com

	备注
	1. 现场购买：投标人请携带以下证明文件：有效的营业执照、法定代表人/负责人证明书、法定代表人/负责人授权委托书、《购买招标文件登记表》加盖公司公章到代理机构所在地购买招标文件。

2. 网购标书：请投标人将有效的营业执照、法定代表人/负责人证明书、法定代表人/负责人授权委托书、《购买招标文件登记表》加盖公司公章的扫描件连同汇款底单一并发送至我司的电子邮箱（wuzhouyc@126.com）。
3. 银行汇款、转账仅限于公对公，不能以私人名义汇款、转账；
4. 报名成功后招标文件发送至报名人邮箱。


