附件1

	供应商报名表

	

	

	报名日期
	年     月     日

	供应商报名参加的项目
	项目名称：
	

	报名供应商
	供应商全称：
	

	
	通信地址：
	

	
	邮编：
	

	
	税务登记证号：
	

	联系人及联系方式
	姓名：
	手机号码：

	
	电子邮箱：

	备注
	

	声明：1.以上信息系根据采购需要依法采集，供应商必须如实、完整地提供以上信息，不能错漏。若由于供应商未如实、完整或错误提供以上信息的，须自行承担可能无投标资格或不能及时得到采购项目相关修改澄清等信息而造成的一系列后果，本表供应商可以自行打印并在报名时提交。2.2024年度乐山市胶体金、“瘦肉精”快速检测卡采购项目通过邮件方式报名，各潜在供应商于2024年12月16日上午9：00时前将供应商报名表加盖公章发邮箱：2353734234＠qq．com。（时间以接受邮件为准）
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