
中国建设银行巴彦淖尔分行包车采购项目征集公告

招标项目编号（/）

项目所在地：内蒙古自治区,巴彦淖尔市,市辖区

一、招标条件

本中国建设银行巴彦淖尔分行包车采购项目已由项目审批/核准/备案机关批准，项目资金来源其他资金:详见附
件，招标人为中国建设银行股份有限公司内蒙古自治区分行。本项目已具备招标条件，招标方式为其他。

二、项目概况和范围

规模：详见附件；

范围：本招标项目划分为1个标段，本次招标为其中的：

中国建设银行巴彦淖尔分行包车

三、投标人资格要求：

【1】中国建设银行巴彦淖尔分行包车的投标人资格能力要求：

详见附件；

本项目是否允许联合体投标：否。

四、招标文件获取

获取时间：从2026-04-20 17:00:00到2026-04-25 11:59:00。

获取方式：详见附件。

五、投标文件递交

递交截止时间：2026-04-25 11:59:00。

递交方式：电子文件上传递交，详见附件。

六、开标时间及地点

开标时间：2026-04-25 11:59:00。

开标地点：详见附件。

七、其他

无；

公告发布媒介：龙集采（ibuy.ccb.com）、金采网（cfcpn.com）、中国招标投标公共服务平台
(http://www.cebpubservice.com/)，内蒙古招投标公共服务平台(https://www.nmgztb.com.cn/)；

http://www.cebpubservice.com/
https://www.nmgztb.com.cn/


八、监督部门

本项目监督部门为中国建设银行股份有限公司内蒙古自治区分行。

九、联系人

招标人：中国建设银行股份有限公司内蒙古自治区分行

地址：内蒙古呼和浩特市赛罕区大学东路6号

联系人：何经理

电话：0478-8906066

邮件：nm_byne_cwkjb.nm@ccb.com

招标代理机构:中航招采科技（北京）有限公司

地址：呼和浩特市玉泉区锡林郭勒南路恒盛广场D座19楼1907室

联系人：杨小宇、何永昌

电话：0471-3977089

邮件：nmgyewu1@avic.com

招标人或其代理机构主要负责人（项目负责人）：_________________（签名）

招标人或其代理机构：：_________________（盖章）

mailto:cwkjb.nm@ccb.com
mailto:nmgyewu1@avic.com
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承诺与声明

致：中国建设银行股份有限公司内蒙古自治区分行

我司保证所提交的全部文件内容真实、有效，承诺最近三

年内未受到刑事处罚或者责令停产停业、吊销许可证或者执

照、较大数额罚款等行政处罚，并愿意承担因虚构数据、虚假

资料及伪造资格证明、假冒伪劣产品、非正规进货渠道等有失

诚信行为所导致的一切后果。

名称（全称）：___________________

法定代表人姓名及职务：_________________

地址：_______________________________

邮编：___________________

固定电话：___________________

联系人姓名及手机号码：_________________

联系人姓名及手机号码（备用）：_________________

名称（盖章）：

法定代表人签字：

____年____月____日



1

采购参与意向反馈函

致：中国建设银行股份有限公司巴彦淖尔分行

经研究，我司愿意参与贵行 采购项目，并完全理解和

符合贵行的采购需求。

一旦收到贵行的采购邀请函，我司保证按要求参加采购相关工作；若无正

当理由退出，干扰采购秩序，我司同意接受贵行的禁用处理。

涉及本项目的业务往来，请使用我公司以下地址及联系方式：

公司名称（全称）：___________________

法定代表人姓名：_________________

联系人姓名、职务：_________________

联系人手机号码：___________________

联系人 E-mail:___________________

备用联系人姓名、职务：_________________

备用联系人手机号码：___________________

法定代表人签章：

供应商名称（公章）

____年____月____日


