供应商报名表
	招标（采购）项目名称
	浙江省衢州支队龙游县消防救援大队2025年度食堂伙食配送采购项目（二次）

	招标（采购）项目编号
	zgyd202505-28
	资料费
	100元

	投标人（供应商）全称
	

	联系人
	

	联系手机
	
	联系电子邮箱
	

	开具发票类型
（请选择一种
√勾选）
	增值税普通发票
纳税人识别号：
增值税专用发票【必须为一般纳税人企业】
纳税人识别号：
注册地址：
联系人及电话：
开户行： 
账号：


                  
投标供应商：                       （盖章）
日期：202   年  月   日
说明：1、报名资料提交电子邮箱（504727921@qq.com）后，无需联系代理机构人员。采购文件会在报名当天18:00前发至投标人联系电子邮箱，请注意查收。
2、获取招标文件时应提供以下资料：
（1）提供有效的营业执照、有效的食品经营许可证复印件（加盖单位公章）。
（2）法定代表人身份证明及本人身份证复印件【或法定代表人的授权委托书及委托代理人身份证复印件】。
（3）报名表（加盖公章）。
3、资料费汇入：单位名称：浙江中广盈德工程项目管理有限公司；开户行：浙江衢州柯城农村商业银行股份有限公司万田支行 ；账号：201000184633300
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