[bookmark: _Toc21421][bookmark: _Toc5546]响应文件格式
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3、 本项目的声明及承诺应保证全部声明、承诺及问题的回答是真实的和有效的。
4、 [bookmark: _GoBack]递交响应文件日期为2025年3月7日下午12:00，12：00后不再接收。






稷山县乡村振兴服务中心2025年选择招标代理机构采购项目


          

响应文件





招标代理机构：             （加盖单位公章）
法定代表人或其委托代理人:       (签字或盖章)
日   期：     年    月    日
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一、法定代表人身份证明书
 
机构名称：                                        
统一社会代码：                                      
注册地址：                                          
成立时间：       年    月    日
经营期限：                     
姓    名：              性  别：         
年    龄：              职  务：         
系       （机构名称）          的法定代表人。
      
 特此证明。
   

                              机构名称(盖公章)：　　　　　　　
　
                              日期：       年    月    日
  


附：法定代表人的身份证复印件


二、法定代表人授权委托书

稷山县乡村振兴服务中心：
本人            （姓名、职务）系               （机构名称）的法定代表人，现授权          （委托代理人姓名、职务）为我方代理人，代理人根据授权，以我方名义签署、澄清、说明、补正、递交、撤回、修改                      （项目名称）响应文件、签订合同和处理有关事宜，其法律后果由我方承担。

代理人无转委托权。
    本授权书于      年     月     日签字生效，特此声明。
    

机构名称（盖公章）：                     

法定代表人（签字或盖章）：               
    
                    日　　期：       年    月    日


附：委托代理人的身份证复印件


三、公司基本情况
	服务机构名称
	

	注册地址
	
	邮  政
编  码
	

	联系方式
	联系人
	
	电  话
	

	统一社会代码
	

	法定代表人
	姓  名
	
	技术职称
	
	电话
	

	成立时间
	

	注册资本金
	

	开户银行
	

	账    号
	

	经营范围
	

	备    注
	





4、 营业执照副本
五、银行基本账户
六、山西省政府采购平台和山西招投标网正式中介机构证明
七、营业场所及办公条件（附照片）
八、招标代理工作方案（格式自拟）
九、招标代理业绩（格式自拟）
十、信用记录













十一、报价表

稷山县乡村振兴服务中心：
我公司根据本公司的实际情况，参照原国家计委《关于印发招标代理服务收费管理暂行办法的通知》（计价[2002]1980号）、发改价格[2011]534号文件中规定的采购代理服务收费标准基础上，按标准的    % 参与本次报价。
                                  





招标代理服务机构名称(盖公章)：　　　　　　　　　　  

法定代表人或其委托代理人(签字或盖章)：　　　       　

                        日期：       年    月    日


十二、代理机构认为需要提供的其他资料

格式自拟
3

