南通市第三人民医院排污管道、雨水管道、化粪池等清污服务项目
询价公告
一、项目简介
1、项目名称：南通市第三人民医院排污管道、雨水管道、化粪池等清污服务项目。
2、服务地点：南通市第三人民医院院内。
3、服务范围：院内污水管道、雨水管道、窨井、雨水箅子、化粪池、隔油池及相关排水设施的清污、疏通、清淤、粪渣垃圾清运处置等。
4、服务期限：三年，合同一年一签。年度考核合格且双方同意可续签，续签不超过两次。
二、项目预算
1、项目预算：30000元/年。报价应包含人工、机械、运输、清污、疏通、粪渣垃圾处置、安全防护、保险、税费等完成约定服务内容所需全部费用。
2、建筑楼层内管道疏通费用：成交供应商不得回绝，应在一小时内到达现场，每次费用100元，按实另行结算。
三、投标文件组成
1、提供法人授权委托书原件及法人、被授权人身份证复印件（格式见附件）。
2、提供有效的营业执照复印件。
3、2023年1月1日以来同类服务业绩，提供合同复印件。
4、投标报价表（格式见附件）。
四、服务内容及要求
1、院内污水管、雨水管每年必须全面疏通两次以上；特殊部位管道，如食堂、各病房楼前后，因饭菜沉渣、人员密集等原因，每年必须疏通四次以上。
2、院内窨井每年正常清淤疏通两次以上；雨水箅子淤泥每年清理两次以上。特殊部位窨井，如食堂隔油池及食堂其他用水场所至室外污水井、病房楼下如1层卫生间或水池至室外污水井，因杂物较多，每年必须清淤四次以上。
3、院内所有化粪池每年必须清挖粪渣杂物及垃圾一次以上，粪渣、淤泥、垃圾由成交供应商按环保要求自行清运处置，不得随意倾倒，处置费用包含在报价内。
4、成交供应商必须保证采购人所有管路常年畅通。出现堵塞时随叫随到，一小时内赶赴现场进行清淤疏通，不得另行增加费用。
5、建筑楼层内管道疏通，成交供应商不得回绝，应在一小时内到达现场，每次费用100元。
6、合同期内，所有用工人员的安全生产、人身安全责任由成交供应商自负。成交供应商应遵守有限空间作业、安全防护等规定，并为作业人员购买必要保险。因成交供应商作业造成采购人或第三方损害的，由成交供应商承担。
7、采购人负责提供成交供应商用于存放施工用具的场所，具体位置由采购人指定。
8、合同期间，如成交供应商不能很好地完成合同中的任务，采购人有权单方面终止合同，并不再支付相应费用。
五、工作量清单
	部分
	污水井数量
	雨水井数量（个）

	1号楼南边
	18
	0

	南北路
	13
	39

	3号楼北侧
	35
	15

	3号楼南侧
	20
	6

	3号楼西侧
	1
	5

	5号楼北侧
	0
	21

	5号楼南侧
	8
	21

	5号楼西侧
	5
	8

	6号楼北侧
	15
	11

	6号楼西侧
	11
	7

	6号楼南侧
	14
	7

	7号楼南侧
	0
	6

	8号楼北侧
	9
	0

	8号楼南侧
	15
	18

	9号楼西北侧
	7
	0

	11号楼东侧
	6
	11

	污水站西侧
	12
	0

	2#综合楼南侧
	16
	17

	2#综合楼北侧
	5
	15

	2#综合楼西侧
	8
	18

	非机动车库
	0
	19

	停车场
	0
	58

	宿舍楼
	12
	20

	合计
	230
	322


六、服务响应要求
1、成交供应商应保持通讯畅通，接到采购人堵塞、满溢等通知后，一小时内到达现场处理。
2、日常计划性清污、疏通应提前与采购人后勤管理部门沟通，避免影响医疗秩序。
3、作业过程中应设置安全警示标志，做好围挡、防滑、防臭、防污染措施，作业完成后及时清理现场。
4、清污、疏通、化粪池清挖等应做好记录，必要时留存影像资料，作为验收依据。
七、技术资料与保密
1、采购人应向成交供应商提供服务成果所必需的有关数据、资料等。
2、未经采购人事先书面同意，成交供应商不得将采购人提供的合同、图纸、资料、计划等提供给与履行本合同无关的任何其他人。
3、即使向履行本合同有关的人员提供，也应注意保密并限于履行合同的必须范围。
八、验收与考核
1、每次清污、疏通、清淤完成后，由采购人指定部门或人员签字确认。
2、年度合同期满前，采购人组织年度验收。验收内容包括：服务频次、疏通效果、响应时间、现场恢复、粪渣垃圾处置情况、安全文明作业情况等。
3、如出现不兑现服务承诺、未按频次完成、响应超时、验收不合格等情况，采购人有权扣除履约保证金，并视情况终止合同。
4、因成交供应商原因造成管道堵塞、污水外溢、环境污染或医疗秩序受影响等，成交供应商应承担相应责任。
九、招标方式
1、本项目采用 最低投标价法 ，在有效标中，投标综合报价最低的投标者为中标人。
2、若出现最低报价相同的情况，由最低报价相同者在最低投标报价以上进行再次报价，最低价报价者为中标人。
3、投标价不得高于最高限价。
4、本项目不接受联合体投标。
六、报名时间和方式
1、报名时间：公告发布之日起至2026年11月2日11:30（每天上午7：45-11:30，下午14:00-17:00，节假日除外）
2、报名方式：将投标公司名称、地址、联系人、联系电话等报名信息发送至邮箱2462748269@qq.com。
七、响应文件提交
1、响应文件接收截止及开标时间：2026年11月3日14:30（北京时间），其后所收到的响应文件恕不接受。
2、响应文件接收地点：南通市第三人民医院5号楼5楼会议室。
八、本次招标联系人
[bookmark: _GoBack]采购单位：南通市第三人民医院  
联系人：苏先生
联系电话：0513-85116168


南通市第三人民医院
 2026年10月28日


。

附件：
法定代表人身份证明
（法定代表人参加投标时，须出示此证明）

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: ________ 系: __________________________的法定代表人。

特此证明

           
单位名称（公章）                   法定代表人（签字或盖章）
年   月   日                      年   月    日  

法定代表人身份证复印件

（粘贴此处）



注:如为法定代表人参加投标时，须将身份证原件带至开标现场备查。


授权委托书
（被授权人参加投标时，须出示此证明）

南通市第三人民医院：
兹授权        （被授权人的姓名）代表我公司参加        （招标项目名称)项目的投标活动，全权处理一切与该项目投标有关的事务。其在办理上述事宜过程中所签署的所有文件我公司均予以承认，我公司对被授权人签名的所有文件负全部责任。
被授权人无转委托权。特此委托。

附：被授权人情况：
姓名：         性别：    年龄：      职务：          
身份证号码：                                         
手机：                  
 
单位名称（公章）                      法定代表人（签字或盖章）
年   月   日                        年   月   日

法定代表人身份证复印件

（粘贴此处）


被授权人身份证复印件

（粘贴此处）



注:如为被授权人参加投标时，须将身份证原件带至开标现场备查。


投标报价表
项目名称：南通市第三人民医院排污管道、雨水管道、化粪池等清污服务项目
	报价轮次
	报价

	报价
（密封前填写）
	大写：               元/年
小写：               元/年



供应商名称（盖章）：
法人或授权委托人（签字或盖章）：
日期：        年   月   日







