
竞争性比选公告
重庆市建筑科学研究院有限公司现就新疆某小区整体纠倾工程同步顶升纠倾劳务分包项目，以竞争性比选方式进行采购，现邀请符合资格条件的竞选人参与本次竞争性比选。
一、项目概述

1、项目名称：新疆某小区整体纠倾工程同步顶升纠倾劳务分包

2、比选地址：重庆市渝中区长江二路221号重庆建科大厦

3、比选方式：竞争性比选

4、服务内容：新疆某小区整体纠倾工程同步顶升纠倾劳务分包
5、项目最高限价：129.17万元，各竞选人的总报价及各单项报价均不得超出比选人公布的最高限价，否则按否决比选申请处理
6、比选人：重庆市建筑科学研究院有限公司

7、工期 50日历天，缺陷责任期12个月。

8、合同：不允许合同分包、转包

二、竞选人资格条件

1、本项目特定资格条件要求：

（1）须具备独立承担民事责任的能力，并持有处于合法有效状态的营业执照与安全生产许可证；
（2）须具备由建设行政主管部门核发的施工劳务资质，且所有资质证书均现行有效并处于法定有效期内。
2、竞选人须满足以下条件：
（1）具备依法缴纳税收和社会保障资金的良好记录；

（2）拥有履行合同所必需的专业技术人员、设备资源、管理制度及安全保障体系。
三、比选文件获取

凡有意参与本次竞争性比选的竞选人，请于竞争性比选公告发布之日起至2026年04月20日17时00分止，将已签章完成的PDF版本报名文件（详见附件）发送至邮箱：562895075@qq.com。竞争性比选文件、图纸、限价文件等评选相关资料，将于2026年04月20日18时00分前统一发送至指定邮箱。无论是否参与，均视为竞选人已全面知悉本次竞选的全部过程及相关事宜。
四、提交比选申请文件截止时间、开启时间和地点及要求：

（一）比选申请文件递交的截止时间（下同）为2026年04月24日10时00分，竞选人须于截止时间前完成比选申请文件的提交。

（二）比选申请文件的开启时间与递交截止时间一致。参与本项目竞选的单位无需到场，仅需在规定截止时间前，将比选申请文件邮寄或递交至指定地点。
递交及邮寄信息如下：

地址：重庆市渝中区长江二路221号建科大厦附楼503室
联系人：梁老师
联系电话：18983654695
备注：若通过邮寄方式递交比选申请文件，其递交时间以比选人签收时间为准。如邮件由寄存点代为签收、或在派送过程中未能在上述规定时间内向比选人发送取件通知，或采用货到付款方式，比选人将不予受理。请各竞选人自行评估并承担邮寄相关风险。
（三）竞选人所递交的比选申请文件恕不退还。

（四）逾期送达或未送达指定地点的比选申请文件，比选人恕不受理。
五、比选申请文件装订要求 

（一）比选申请文件应准备一式两份，包括正本与副本各一份。
（二）比选申请文件原则上应以软面形式装订，并编制完整的页码与目录。
（三）密封规范：比选申请文件须进行密封，封套须注明项目名称、比选人及竞选人名称，并于封口处加盖竞选人公章。
六、其它有关规定

（一）竞选人不得存在下列情形之一，否则均为无效比选申请文件处理：

1. 为比选人不具有独立法人资格的附属机构（单位）；

2. 与比选人或参与竞选的其他竞选人同为一个法定代表人的；

3. 与比选人或参与竞选的其他竞选人相互控股或参股的；

4. 与比选人或参与竞选的其他竞选人相互任职或工作的；

5. 被责令停业的；

6. 财产被接管或冻结的；

7. 在最近三年内有骗取中标或严重违约或重大工程质量问题的；

8. 违反“重法纪、讲诚信”承诺函列出的情形，“重法纪、讲诚信”承诺函内容见比选申请函第8条；

（二）超过比选申请文件截止时间递交的比选申请文件，比选人不予接受。

（三）比选费用：无论比选结果如何，竞选人参与本项目比选的所有费用均应由竞选人自行承担。

（四）鉴于本项目位于新疆地区，各参与竞选人须严格筛选计划派遣的人员，确保其在往返途中及施工期间的各项健康与安全措施得到有效落实。所选派人员必须符合国家及项目所在地相关法律法规与规章制度的要求。与此相关的一切人身健康、行程安排、施工安全事宜，以及由此产生的全部经济成本均由相应方自行承担。
（五）本项目不接受合同分包、转包。

七、联系方式

比选人：重庆市建筑科学研究院有限公司

比选人地址：重庆市渝中区长江二路221号重庆建科大厦附楼503室
联系人：梁老师         电  话：18983654695
八、附件

附件：

报名文件

                  （比选人名称）：

根据贵司                         （工程名称）的比选公告，我单位拟参与该工程的竞争性比选报名，特此申请。

基本情况：

1、单位名称：                                  ；
2、类    型：                                  ；

3、法定代表人：                                ；

4、注册资本：                                  ；

5、成立日期：                                  ；

6、地    址：                                  ；

7、电子邮箱：                                  。
申请单位名称：                  （公章）

法定代表人：                    （签章）

联系人：                        

联系电话：                      


