2024年7月份重点站区消防安全培训项目附件 

附件一 报名材料： 
（注：以下附件1至附件3为实质性条款，没有对此作出完全响应的供应商将被拒绝） 
	报名信息

	单位名称
	联系人
	联系电话（手机号）
	地址
	邮箱

	
	
	
	
	

	注：请报名供应商填写以上信息。



附件1 有效的营业执照或法人证书等证明文件，以自然人身份参与的提交自然人的有效身份证明 
附件2 法定代表人/负责人身份证明 
附件3 法定代表人/负责人授权书 


报名材料格式： 
附件 1 有效的营业执照或法人证书等证明文件（复印件，须加盖供应商公章），以自然人身份参与的提交自然人的有效身份证明（复印件） 


附件 2 法定代表人/负责人身份证明(格式，原件) 

法定代表人/负责人身份证明
供应商名称： 
单位性质： 
成立时间： 年 月 日 
姓名： 性别： 年龄： 职务： 
系 （供应商名称） 的法定代表人/负责人。 
特此证明。 

附：法定代表人/负责人的身份证明：有效的身份证正反面复印件，或有效的护照复印件。 


供应商名称（盖章）：_________________________________ 
日期：__________________ 





附件 3 法定代表人/负责人授权书（格式，原件） 
（非法定代表人/负责人签署报名材料的，应提交法定代表人/负责人授权书及其附件；若报名材料由法定代表人/负责人本人签署，则可不用提交。） 

[bookmark: _Toc16007829]法定代表人/负责人授权书
    本授权书声明：注册于  （国家或地区的名称）   的   （公司名称）   的在下面签字或盖章的   （法定代表人/负责人姓名）   代表本公司授权   （公司名称）   的在下面签字或盖章的    （被授权人的姓名）    为本公司的合法代理人，就2024年7月份重点站区消防安全培训项目的比选，以本公司名义处理一切与之有关的事务。　　
本授权书于__________年_____月______日生效，特此声明。

法定代表人/负责人签字或盖章：_______________________________ 
被授权人签字或盖章：_______________________________ 
公司盖章：_______________________________ 
附： 
被授权人姓名：_______________ 
职　　　　务：_______________ 
电　　　　话：_______________ 

被授权人的身份证明：有效的身份证正反面复印件，或有效的护照复印件。 


附件二
采购需求
一、项目需求
我单位拟于7月份针对重点站区企业管理人员、消防安全管理人员、中控室人员、微型消防站人员、重要岗位一线从业人员、特殊工种人员等开展消防安全培训。通过培训的形式，进一步构筑站区知责、明责、履责、尽责的消防安全责任体系，培养一批“会组织、会检查、能处置、能发现问题”的消防安全明白人。
现通过比选方式择优选择为我单位提供7月份重点站区消防安全培训组织服务工作供应商，本项目预算总金额：12.6万元。
[bookmark: _Toc40251751]二、服务需求
供应商应根据采购单位要求组织开展重点站区全员消防安全培训工作。培训开展时间：2024年7月份；参训人员：600人；培训共分3期，每期1天，培训课程为理论授课、实操培训。其中，理论授课应邀请业务专家讲授消防法律法规、消防安全责任制实施办法及监督检查要点。实操培训应根据参训人员岗位组织进行消防设备设施操作讲解、灭火救援体验及“一警六员”培训考核。
三、本项目采购标的所属行业
本项目采购标的属于《工业和信息化部、国家统计局、国家发展和改革委员会、财政部关于印发中小企业划型标准规定的通知》（工信部联企业[2011]300号）中的租赁和商务服务。
四、其他要求
为保证进度安排及预期成果的如期实现，保证项目保质保量完成，供应商应提供具体服务方案、人员配备情况，且应贴合本项目需求。

[bookmark: _GoBack]注:本项目专门面向中小企业采购。
