

       建设项目招标公告
	招标
单位
	名称（盖章）
	嘉兴市第一医院

	
	地    点
	嘉兴市中环南路1882号 

	
	联 系 人
	葛先生
	联 系 电 话
	0573-83599115

	招标
代理
	名称(盖章）
	浙江子城工程管理有限公司

	
	联系地址
	嘉兴市秀洲区东升西路1588号纯高国际现代商务花园30～31幢202招标代理部

	
	联系人
	施先生
	联 系 电 话
	0573-82571985

	招标
项目
内容
	工程名称
	嘉兴市第一医院（5C）长三角名医馆改造工程

	
	工程地点
	嘉兴市第一医院

	
	工程内容
	施工图设计范围内的装修、安装等内容的施工。

	
	资金来源
	自筹

	项目
规模
结构
	总投资(万元)
	/
	单项合同估算价
	约44.9952万元

	
	其他说明
	/

	项目
招标
要求
	招标方式
	公开招标

	
	投标人资格要求
	具备建筑装修装饰工程专业承包贰级及以上资质，省外企业须提供进省备案证，具体按嘉建（2015）1号文件执行。

	
	项目经理要求
	  具有建筑工程二级及以上注册建造师执业资格。

	
	质量要求
	合格
	工 期 要 求
	90日历天

	报名资料要求
	由于受新冠疫情影响，各投标单位将所需报名资料：单位介绍信、有效期内的企业营业执照及资质证书、项目负责人资质证书、报名人身份证等以上资料的复印件加盖公章后扫描件发送至邮箱1215758089@qq.com。

	领取招标文件时间
	同报名时间
	领取招标文件地点
	以邮件形式发放

	报名方式
	由于受新冠疫情影响，各投标单位将所需报名资料在报名截止时间前以扫描件（电子版）方式发送至1215758089@qq.com，投标报名时请在邮件名称上注明投标单位与投标项目名称，截止时间以邮件接收时间为准，为避免意外情况，各投标单位报名后请及时查收邮件，未收到代理公司回复的，请致电0573-82571985进行确认。

	报名时间
	2020年11月2日至2020年11月6日下午17时止

	投标截止日及开标时间
	2020年11月13日下午14：00

	投标保证金
	无

	备注
	1、报名办理时间：上午8：30至11：30，下午14:00至17 :00（节假日除外）

	
	2、招标文件购买：招标文件每套售价500元，售后不退。购买后请将银行付款凭证截图发送至1215758089@qq.com，并于邮件内备注购买单位，我方确认后将招标文件发送至提供付款凭证的邮箱。

工本费以银行划账方式按下列要求提交：

收款人：浙江子城工程管理有限公司
户名：浙江子城工程管理有限公司
开户银行：工商银行西马桥支行
银行账号：1204064409000030540
财务电话：0573-83258297


