附件
投标文件
（正  本）
项目名称：福州市闽侯公路事业发展中心购买2025年度
            建筑施工企业安全生产责任险及公众责任险竞争性谈判
投标人（全称并加盖公章）：                     
单位法定负责人或被授权代表：                  
（签字或盖章）
联系电话：                                    
      年   月   日
目 录
包括但不限于以下内容：
1、投保报价函
2、法定负责人资格证明书
3、法定负责人授权委托书
4、营业执照
5、承诺函
6、公司简介及开展财产保险业务资质证明
7、保险条款
以上材料均应加盖公司公章，并按照顺序排列；投标文件应密封完好，在密封袋封面标明投标项目名称和投标单位名称，并在密封处加盖公章，未按要求密封、盖章和加写标记的投标文件，采购人不予受理。
投保报价函
福州市闽侯公路事业发展中心：
经研究，我单位决定对福州市闽侯公路事业发展中心购买2025年度建筑施工企业安全生产责任险及公众责任险项目进行报价，为此，我方郑重声明以下诸点，并负法律责任。     
一、我方愿意以保费总价人民币　   　元报价（详见报价表）参与投标，如果我们的报价函被接受，我们将以本函报价与贵中心按项目签订合同，并按合同约定完成承保任务；
二、报价表
	序号
	保险险种
	人数（人）/工程总价（元）
	人均（元/人）/费率
	保费（元）

	1
	建筑施工企业安全生产责任险
	11010000元
	       /‰
	

	2
	公众责任险
	3000000元
	       /‰
	

	保费总价（元）
	


三、我方愿按《民法典》及其他有关法律、法规的规定，自觉履行自己的全部责任。
单位公章：
单位法定负责人：
授权代理人（若有）：
                                             年　 月　 日 
二、单位法定负责人资格证明书 
单位名称：                           
地    址：                           
姓名：         性别：   年龄：      职务：         系         的法定负责人。  
特此证明。
单位法定负责人身份证原件彩印件并加盖公章 
	
	
	


正面                                  反面
     投标人（全称并加盖公章）：                   
          单位法定负责人联系方式（手机）：                   
             日期（须填）：     年    月    日
三、单位法定负责人授权委托书
    我（姓名）是按照（国家名称）法律组建并存在的（公司名称）的法定负责人，在此特此任命：（姓名）（先生或女士），（头衔）作为我公司正式合法的代表，授予他（她）代表我公司递交            的投标文件，及参加福州市闽侯公路事业发展中心购买2025年度建筑施工企业安全生产责任险及公众责任险项目竞争性谈判活动等处理相关事宜的权力，代理人在此过程中所签署的一切文件和处理与之有关的一切事务，我均予以承认。
代理人无转委权。特此委托。
被授权代理人身份证原件彩印件并加盖公章 
	
	
	


正面                                  反面
被授权代理人：          （手写签字）
姓   名：                     性       别：______________________
职   务：                     联系方式（手机）：______________________
投标人名称：                 （盖单位公章）                         
单位法定负责人：              （手写签字或盖章）                          
                                  日期（须填）：      年    月    日
四、营业执照（或三证合一的营业执照）
（注：营业执照彩印件，需包括能说明有效合格的内容，并由企业加盖公章）
五、承 诺 函
福州市闽侯公路事业发展中心：
我司自愿服从福州市闽侯公路事业发展中心及上级部门的管理，遵守福州市公路事业发展中心、福州市闽侯公路事业发展中心管理办法等相关条款规定，包括相应处罚措施。若如我方违背了上述承诺，采购人有权取消我方的中选资格，并由采购人将我方的违约行为上报省级主管部门，作为不良记录纳入相应市场信息管理系统。
投标人（全称并加盖公章）：                   
            单位法定负责人或被授权代表（签字或盖章）：       
          日期（须填）：        年    月    日
