获取比选文件登记表
	项目名称
	广州市白云区云城街普惠托育机构建设及运营服务项目
	项目编号
	BYA20250017

	单位名称
（盖章）
	

	竞选登记经办人
	姓名
	*电子邮箱
（接收相关资料）
	联系电话

	
	
	
	   

	备注
	请将资料按比选公告要求发送至指定邮箱，同时留意邮箱回复。


附：
1.购买比选文件的汇款凭证。
2.法人或其他组织的营业执照或事业单位法人证书或社会团体法人登记证书复印件，如供应商为自然人的提供自然人身份证明复印件。（复印件加盖公章）
3.如供应商为分支机构，须取得具有法人资格的总公司出具给分支机构的授权书，并提供总公司和分支机构的营业执照（执业许可证）复印件。
4.法定代表人（负责人）证明书、法定代表人（负责人）授权委托证明书（原件加盖公章）。
法定代表人（负责人）证明书
      同志为我单位法定代表人（负责人），特此证明。
附：法定代表人身份证号码：                 
单位：  （盖章）
年　　月　　日
授权委托证明书
兹授权                  （委托服务人姓名）为我方委托服务人，其权限是：办理广州市白云区云城街普惠托育机构建设及运营服务项目（BYA20250017)”的获取比选文件、提交竞选文件及领取相关文件等投标事宜。

有效期限：自2025年  月   日起，至2025年  月  日止。
附：服务人性别：       年龄：        职务：               
　　身份证号码：                     
　　

 法定代表人（负责人）：（签名/盖章）             
              授权单位：（盖章）：
日期： 2025年   月   日
说明：法定代表人（负责人）亲自办理竞选事宜的，无需提交本授权委托证明书。
