[bookmark: _GoBack]中玖闪光医疗科技有限公司
新一代FLASH放疗设备研发及其产业化项目（二期）201厂房及附属设计报名书
中玖闪光医疗科技有限公司：
我公司（公司名称：             ）愿意参加贵司“新一代FLASH放疗设备研发及其产业化项目（二期）201厂房及附属设计”服务采购活动。

附：1.公司营业执照复印件（盖鲜章）；
2.法定代表人证明书及身份证复印件、授权委托人证明书及身份证复印件。
 
 
            公司（盖章）：         
                        日期：2024年   月   日



法定代表人身份证明书

单位名称:										
单位性质:										
地址:									
成立时间:		年		月		日
经营期限:				
姓名:		性别:		年龄:		职务:		身份证：
系（询价回复人名称）的法定代表人。
特此证明。
询价回复人:				（盖公章）
日期:		年		月		日


[bookmark: _Toc229971333][bookmark: _Toc229806406][bookmark: _Toc246849691][bookmark: _Toc246914279][bookmark: _Toc296952098]授权委托书
本授权委托书声明:我（姓名）      系（单位名称）           的法定代表人，现授权并委托（单位名称）           的（委托代理人姓名）     为我公司签署新一代FLASH放疗设备研发及其产业化项目（二期）201厂房及附属设计询价回复函文件的代理人，我承认代理人全权代表我所签署的本项目的询价回复函文件的全部内容。
代理人无转委托权，特此委托。

法定代表人:		           （签字或盖章）
委托代理人:			             （签字）
委托代理人身份证号码:						
委托代理人联系邮箱:							
委托代理人联系方式:							
询价回复人：                 （盖公章）
                     授权委托日期:		年		月		日

附：1、法定代表人身份证（复印件加盖单位公章）
2、委托代理人身份证、并提供在本单位的近半年的社保记录（复印件加盖单位公章）
【注：授权代表人在递交询价回复函文件时，应携带授权委托书以及身份证原件备查；法定代表人本人递交询价回复函文件时，可仅提供法定代表人身份证明书。】
