石家庄市人民医院有害生物防治服务征集供应商通知
[bookmark: _GoBack]我院现向社会征集有害生物防治服务单位，请有意向且有承接能力的单位前来参与，报名需携带以下材料（原件及加盖公章的复印件），资料不全不予受理。
报名需提供：
1.公司资质：具备承担和实施本项目的相应营业范围和能力（提供营业执照）。
2.法定代表人参加报名的，提供法定代表人居民身份证；法定代表人授权人参加报名的，应提供法定代表人授权书及被授权人居民身份证。
以上资料，须在有效期内，在规定时间内送至范西路院区总务科。
报名截止时间：2025年10月15日17:30前（节假日除外）
报名地址：石家庄市长安区范西路36号石家庄市人民医院总务科
联系电话：0311-80917056


                                  总务科
                              2025年10月9日

