四川能投润嘉物业服务有限公司
能投･清凤项目四害消杀服务询价函

四川能投润嘉物业服务有限公司拟对能投･清凤项目四害消杀服务进行公开询价，欢迎符合本项目资格条件的潜在供应商就以下内容参与报价
[bookmark: _GoBack]一、询价项目概况 
1.询价人：四川能投润嘉物业服务有限公司
2.采购项目情况：能投･清凤项目地下4层核心筒周围至30层，包含室内、电梯厅及各公共区域，作业频率为每月两次。
3.资金来源：企业自筹
4.服务期限：2022年11月1日至2023年10月31日
5.评选方式：报价最低者中选
6.拟付款方式：季付
7.控制价格：13000元，超过控制价格为无效报价
8.质量要求达到基本无四害，按照行业标准开展工作。
二、供应商资格 
1、具有独立承担民事责任能力的企业法人；
2、具有履行合同所必需的设备和专业技术能力；
3、在参加采购活动的前三年内无重大违法经营记录；
4、年检合格的营业执照复印件（加盖单位公章）；
5、具备符合要求的有害生物防治服务能力等级证书；
6、具备法律法规规定的其它条件；
7、本项目不接受联合体参与询价。
[bookmark: _Toc1645][bookmark: _Toc11263][bookmark: _Toc9332]三、询价截止时间
1.请贵司在 2022年10月9日10 时 00 分前将加盖公司鲜章的报价函原件以现场递交方式送至我公司。 
2.逾期送达的报价不予接受。 
三、联系方式 
询价人（项目业主）：四川能投润嘉物业服务有限公司
邮  编：610000
地  址：成都市锦江区毕昇路468号创世纪大厦A座10楼
联系人：郭女士
联系电话：15828188072

附件：能投･清凤项目四害消杀服务询价响应文件



四川能投润嘉物业服务有限公司
                          2022年9月28日
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响应人：                          （盖单位章）

法定代表人或其授权委托代理人：        （签字）


日   期：          年          月          日
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七、其他内容	（）



一、询价响应函
             （采购人名称）：
一、我方全面研究了          （项目名称）项目询价函文件，决定参加采购人组织的询价工作。我方授权          （姓名、职务）代表我方          （响应人名称）全权处理本项目谈判的有关事宜。
二、我方自愿按照询价文件规定的各项要求完成本项目全部工作，报价为人民币     元（大写：          ）。
三、一旦我方成交，我方将严格履行合同规定的责任和义务，保证于合同签字生效后在采购人要求的时间内完成本项目全部工作。
四、我方愿意提供采购人可能另外要求的，与询价有关的文件资料，并保证我方已提供和将要提供的文件资料是真实、准确的。
五、我方知道并同意：如果接到成交通知书后未按采购人要求的时间签订正式合同或坚持提出附加条件，采购人有权选择其他响应人为成交人。
六、我方知道并承诺，具有独立承担民事责任能力的企业法人、履行合同所必需的设备和专业技术能力、三年内无重大违法经营记录。同时也理解，采购人不负担响应人任何参与询价的费用。
七、我方郑重承诺：按采购人要求做好后期服务。
八、我方郑重承诺：一旦我方成交，将严格按询价人的要求完成本项目全部工作。


响应人名称：                           （盖章）
法定代表人或委托代理人：               （签字）
通讯地址：                                     
邮政编码：                                     
联系电话：                                     
传    真：                                     
日    期：       年       月       日


2、 法定代表人身份证明书


单位名称：                             
单位性质：                             
地    址：                             
成立时间：                             
经营期限：                             
姓    名：     性别：    年龄：     职务：         
系                  （响应人全称）的法定代表人。


特此证明。




响应人：                  （单位盖章）
日期：     年    月     日


















附法定代表人的身份证复印件并加盖单位公章
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三、法定代表人授权委托书
致：           （采购人名称）：
本人     （姓名）系     （响应人全称）的法定代表人，现授权委托     （被委托人姓名、职务）为我公司代理人，以本公司的名义参加     （项目名称）公开询价活动。代理人在公开询价活动过程中所签署的一切文件和处理与之有关的一切事务，均为代表本公司的行为，与本人的行为具有同等法律效力。本公司将承担代理人行为的一切法律责任和后果。

委托期限：自本授权委托书签署之日起至“公开询价有效期”结束为止。

代理人无转委托权，特此委托。


委托代理人：                    （签字）
身份证号码：                           
响应人：                        （盖章）
法定代表人：              （签字或盖章）
授权委托日期：       年      月      日
















1、附委托代理人身份证复印件并加盖单位公章。
2、响应人的法定代表人直接参加询价活动的，不提供本授权委托书。
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[bookmark: _Toc6803]四、响应报价单
致：                     
我司对本项目进行研究后，结合市场情况，对               报价如下：

	序号
	项目名称
	服务范围
	总价（元）

	1
	四害消杀服务
	能投･清凤项目地下4层核心筒周围至30层，包含室内、电梯厅及各公共区域，作业频率为每月两次
	

	4
	合计金额：       元，大写：         元


本报价包含一切发生的费用，含增值税专用发票税率      %。
此函。
联系人：                        地址：                          
联系电话：                      座机/传真：              

公司名称（加盖鲜章）： 
日期：    年    月    日
[bookmark: _Toc2881][bookmark: _Toc18689][bookmark: _Toc18530]








五、营业执照及其他相关资质（副本）
加盖单位公章


6、 服务要求
1. 使用器械和药品，对建筑物内部已出现的协议内容所包含的四害进行治理；
2. 针对局部尸源处可操作部位，乙方应做到随叫随到并做好死鼠的现场清理、消毒、除异味；
3. 检查防范设施，避免鼠、虫害侵入；
4. 定期检查防治效果，发现异常及时处理；
5. 在甲方积极配合下，防止出现新的鼠虫患，达到国家规定控制标准。
6. 规范使用药品。所用药品都是经国家检验合格，三证齐全的药品。如由于乙方药物使用不当造成意外，承担全部的责任（甲方和第三方的人为故意和过失行为除外）。
7. 在计划服务过程中，属乙方原因未能达到治理标准时，乙方免费另行增加服务次数至达标。
8. 乙方工作人员上门需遵守甲方的各项管理规定，对出现的特殊情况，需积极与甲方进行协商处理。乙方人员上门施工需穿着工作服、佩戴工牌，施工完毕应填写《施工记录单》，作为履行服务的凭证，并请甲方签字确认。
9. 防治作业过程不影响甲方经营秩序，并保证药物、器械投放的隐蔽性和安全性。特殊场所双方将协商使用毒饵盒、毒饵蝶、安全警示标示等。
10. 服务地点出现突发性的四害情况时，甲方在通知乙方后，乙方应及时赶到现场处理。









[bookmark: _Toc25994][bookmark: _Toc923][bookmark: _Toc8867]七、其他内容
(询价文件要求提交的其他文件或响应人认为需补充说明的资料)









