采购项目登记表

	采购项目名称
	广州市海珠区体育场馆全民健身中心采购2024年度宝岗游泳场消毒净化药品项目

	采   购   人
	广州市海珠区体育场馆全民健身中心

	采购项目编号
	BCZB-2024-016
	子包号
	/

	供应商登记信息

（下列信息请供应商认真填写，并确保信息的完整性及准确性）

	供应商全称
	

	纳税人识别号/统一社会信用代码
	

	供应商地址
	

	供应商代表

（法定代表人

/授权委托人）
	姓名
	

	
	手机号码
	

	
	固定电话
	

	
	电子邮箱
	

	供应商代表签名
	

	登记确认信息

（下列信息由采购代理机构代表填写）

	采购代理机构代表签名
	

	登记时间
	年    月    日   时   分


填写说明：1.子包号：如本项目没有分包组的请填写“/”；如本项目划分为多个包组，请清楚注明所投子包号。

2.纳税人识别号/统一社会信用代码：如个人或没有纳税人识别号或统一社会信用代码的政府机关、事业单位请填写“/”。
