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______________项目





响应文件







供应商名称： _______________
联系电话：_______________

响应时间：_____年____月____日











附件1
采购申请函

汉源县人民医院：
[bookmark: _GoBack]XX银行授权XX（姓名），XX（职务）为本次采购项目申请人代表，参加汉源县人民医院2025年第十批次流动资金400万元贷款服务项目的有关活动。为此提供采购规定的全部响应文件：
1．我公司承诺如下：
(1) 保证响应文件中提供的资料完全真实有效；
(2) 保证遵守采购文件中的有关规定；
(3) 遵守国家有关法律、法规和规章，按采购文件中院方须知和技术需求提供的有关文件。
2．保证遵守采购文件中关于本项目有效期的相关规定。
3．我方已详细阅读全部文件及全部参考资料和有关附件。我们已经完全理解了采购文件中的各项内容和院方的各项权利义务的真实含义，并承诺在发生争议时不会以对采购文件存在误解、不明白采购文件中的条款为由，对贵单位行使任何法律上的抗辩权。
4．保证忠实地执行双方所签的合同，并承担合同规定的责任义务。
5．愿意向贵方提供任何与该项采购有关的数据、情况和技术资料。
	
银行名称（盖章）：
法定代表人或其授权代表(签字)：
日 期：     年    月   日


附件2

廉政承诺书

汉源县人民医院：
兹承诺不向贵单位相关负责人员输送任何利益，承诺不将贵单位相关负责人员在本行亲属的业绩、收入挂钩。


申请人：
法定代表人或授权人：
日期：    年   月   日















.
附件3

采购资格承诺函（实质性要求）

汉源县人民医院：
我单位作为本次采购项目的申请人，根据采购文件要求，现郑重承诺如下：
具备本项目规定的资格条件：
1. 我单位符合《中华人民共和国政府采购法》第二十二条规定；
2.我单位为按照《中国人民共和国商业银行法》设立的金融机构、经国务院批准设立的政策性银行，具有中华人民共和国金融许可证；
3.本次投标非联合体投标；
4. 我单位已在汉源县县城内开设营业网点。
5.我银行提供以下书面承诺，承诺内容包含：
（1）达到放款条件，确保在5个工作日内（含申请当天）发放贷款且无任何其他附加条件；
（2）在贷款存续期间，确保借款人贷款不受国家金融政策调控影响，并且可随时提前还款（3个工作日内办理完毕）且无其他限制条件、不收取任何违约金；
（3）依法开展经营活动，近3年内在经营活动中无重大违法违规记录；内部管理机制健全，具有较强的风险控制能力，近3年内未发生金融风险及重大违约事件；
（4）财务稳健，资本充足率、不良贷款率、拨备覆盖率、流动性覆盖率、流动性比例等指标达到监管标准；
（5）能提供的最高贷款额度和最低贷款利率；
（6）本次提供贷款为纯信用贷款，无抵押、质押等任何担保措施；
（7）在贷款存续期间，若中选银行的贷款利率与贷款基准利率出现差异，执行就低不就高的贷款利率合作。
（8）贷款放款后，贷款资金汇入医院账户，由医院自由安排贷款资金使用，无定向支付或受托支付等相关限制性资金使用条款。
本单位对上述承诺的内容事项真实性负责。如经查实上述承诺的内容事项存在虚假，我单位愿意接受以提供虚假材料谋取成交追究法律责任。


银行名称： （盖单位公章）
法定代表人或授权代表（签字或加盖个人名章）：
日期：    年   月   日




附件4

法定代表人授权书

汉源县人民医院：
本授权声明：XX银行,（姓名、职位）授权XX（姓名），XX（职务）为我方参加汉源县人民医院2025年第十批流动资金400万元贷款服务项目的合法代表，以我方名义全权处理该项目活动的一切事宜。
特此声明。


银行名称：XX银行（盖章）
法定代表人或授权法定代表人（签字或盖章）：
职 务：
被授权人签字：
职 务：
日 期：    年   月   日








附件5

报价表

项目名称：汉源县人民医院2025年第十批次流动资金400
万元贷款服务项目
	对医院流动资金贷款授信额度
	本次提供贷款额度
	本次提供贷款年利率（含手续费等）
	贷款期限

	
	
	
	1年




银行名称：XX银行（盖章）
法定代表人或授权法定代表人或授权代表（签字）：
日 期：    年   月   日













附件6

银行规模简介
XX银行，成立与XX年XX月，截止2024年年末银行存款余额XX亿元，汉源网点员工XX名，雅安地区网点数量XX个，以及其他银行认为必要的信息。



                                         

银行名称：XX银行（盖章）
法定代表人或授权法定代表人或授权代表（签字）：
日 期：    年   月   日




