建桥工业园C区污水处理池（A、B、C池）

设备处置竞购项目

竞争性谈判文件
2021年4月

一、项目概况

 1、项目名称：建桥工业园C区污水处理池（A、B、C池）设备处置竞购项目
2、业主单位：重庆建桥实业发展有限公司

3、处置资产清单：建桥工业园C区污水处理池（A、B、C池）的设备，包括污水提升泵、罗茨鼓风机、风管、一体化气浮机等，详见附件2。

 二、资质要求
中华人民共和国公民、法人或其他组织均可报名参加竞购。

三、投标须知
1、本次报价采用综合总价包干，报价最低限价为10022元（含10022元），投标报价低于此报价视为废标。投标文件报价为第一次报价，根据竞争性谈判要求，投标人需进行现场二次报价，中标后不做调整。
二次报价要求：所有报价文件评审合格的投标人在规定的时间内书面提出二次报价及有关承诺（填写《最后报价表》，第二次报价为最后报价）。超出规定时间没有进行最后报价的投标人，视为放弃最后报价，以竞标文件中的报价为准。（所有投标人在评审过程中作出的所有书面承诺须由投标人法人或法人授权代签字）
    2、投标人应承担其投标文件编制与递交所发生的一切费用，在任何情况下，业主对上述费用均不负担任何责任。

3、投标报价文件必须密封投递，没密封或密封不完整的视为废标。

4、在投标文件中必须附投标单位营业执照副本复印件、法定代表人身份证明书并加盖公章；自然人提交身份证复印件；若委托代理人参加竞购活动，需提交投标人、委托代理人身份证复印件，书面授权委托书；缴纳保证金付款信息（包括支付信息、开户行和账号）。

5、投标人的授权委托人必须携带身份证并和法人委托书中委托人一致，否则视为废标。

6、投标人需对业主处置资产清单内的设备全部竞购，不可仅竞购某单项。

7、投标人须在2021年4月20日17:00前缴纳1000元保证金到指定帐户。凡成功缴纳保证金单位均视为投标人。中标人需按要求与业主签订购买合同，投标保证金抵扣货款，不按要求签订合同，投标保证金不予退还；未中标人投标保证金全额原路退还。

户名：重庆建桥实业发展有限公司

开户行：重庆银行大渡口支行

账号：340101040007036

8、投标人应向业主咨询，查看相关资料、实物查勘等方式详细了解标的及有关政策规定后决定是否投标。

9、价款一次性付清，购买前的所有费用由业主承担，购买后所涉及的费用等均由投标人承担。中标人必须在与业主签订购买合同之后10个工作日内提取中标资产。

四、款项支付

中标人在与业主签订购买合同后2个工作日内向业主一次性付清全部款项。
五、评标

本次竞购以最高综合总价包干价中标。 

六、其他要求

1、投标人不得干扰招标方的评标活动，否则将废除其标书。

2、投标人不得相互串通投标报价，不得排挤其他投标人的公平竞争，在评标期间，投标人不得向评委询问情况，不得进行有违公正的活动，否则将被取消投标资格。

3、未中标者，5个工作日内原路退还保证金。

七、日程安排

1、2021年4月21日北京时间上午9:30-10:00将投标密封文件送达重庆建桥实业发展有限公司15楼接标处，超过规定时间送的投标单位，取消其投标资格。

2、2021年4月21日北京时间上午10点00分开标。

3、联系方式

康灵 ：68951551
法定代表人授权委托书

本授权委托书声明：我         系                     的法定代表人，现授权委托                       的      为我公司唯一代理人，以本公司的名义参加                     的竞争性谈判活动。代理人在竞争性谈判过程中所签署的一切文件和处理与之有关的一切事务，我均予以承认。

代理人无转委权。特此委托。

代理人：             性别：               年龄：

单位：               部门：               职务：

投标单位：（盖章）

法定代表人：（签字或盖章）

日期：    年   月   日

（法定代表人身份证正反复印件） （委托代理人身份证正反复印件）
报 价 函

采购人：重庆建桥实业发展有限公司

1、根据你方                         的竞争性谈判文件（以下简称“竞争性谈判文件”），遵照有关法律法规的规定并结合我方自身实力，我方愿以综合总价包干：          元 （大写：                          ）进行报价。

2、我方已详细阅读全部竞争性谈判文件，包括澄清或者修改文件。

3、除非达成另外协议并生效，你方的竞争性谈判文件和成交通知书将成为约束双方的合同文件的组成部分。

        报 价 人：                               （盖章）

        法定代表人或其委托代理人：               （签字）

        单位地址：                                      

        邮政编码：        电话：        传真：         

       日    期：           年          月          日
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