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类别

区无障碍电梯井

需求书
名称

广东省第

项目预算编

项目业主名称:广 东省第三荣军优抚医院

地址:惠 州市博罗县杨村镇通站路

联系电话:0752-6108903

联系人:蔡小姐

9
乙 项目业主情况

工程造价咨询 (预算编制审核 )中介服务名称
Q
U

1,已在中国境内注册,在法律上、财务上独立 ,

合法运作的独立法人,且经营范围必须满足本

次公开选取范围;

口 避的机构:宏楷建设 (广东)有限公

司

3,参加报名的单位须具备承接工程造价咨询

服务的业务能力。

2.需要
对 中介服务机

构的资质要求

∠

亠

1.项 目概况:为解决老年服务对象及行动不便

者上下难的问题,提高楼房的可访问性和便利

性,实现无障碍通行,改善服务对象的就医环

境和体验,广东省第三荣军优抚医院拟实施病

区无障碍电梯项目,在一区、三区、五区、六

区和康复综合楼分别加装一部 1.0吨电梯,其

服务 内容和服

务要求

R
U



中病区无障碍电梯井项目 (上建部分)约 126

万元,现需采购该项目预算编制审核服务。

2,服务类型:工程造价咨询 ;

3,服务要求:按项目业主要求完成服务 ;

4,进度要求:满足项目业主要求,具体以合同

签订为准 ;

5.质量要求:以合同约定为准 ;

6,后续 (售后)服务要求:以合同约定为准。

R
υ

合 同履行地点

和方式

1.提供服务的时间:按合同约定为准 ;

2.提供服务的方式:按合同约定及业主要求 ;

3.提供服务的地点:惠 州市博罗县杨村镇。
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公开选取方式

和计价标准

1.公开选取方式:方案择优选取。

2,报价方式:报下浮率 ;

3,计价标准:《广东省建设工程造价咨询服务

收费项目和收费标准表》(粤价函 (2011)742
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0 服务时间 以合同约定为准。

o
u 验收

1,验收时间:服务完成后验收。

2.验收程序:项 目业主自行验收。

3.验收标准:国家标准、行业标准、企业标准

和其他标准等。

4.验收不合格的处理方式:具体在合同中予以

明确。



10 结算方式 具体于合同中予以明确。

11 违约责任 具体于合同中予以明确。

12
补充合同和

解决争议方式

采购合同中如有未尽事宜,双方协商一致后可

以签订补充合同,但补充合同不得与《中华人

民共和国合同法》和广东省网上中介服务超市

相关管理制度相抵触。

对于合同履行中出现的纠纷,双方应协商解

决。协商不成的,双方当事人事后未达成仲裁

书面协议的,可向业主所在地人民法院起 诉。

13 备注

1.如果监督管理部门对有关服务已经拟定
“
合

同范本
”,业主单位、中选中介服务机构应当

使用有关
“
合同范本

”
;如果监督管理部门未

有
“
合同范本

”,业主单位、中选中介服务机

构应当根据《中华人民共和国合同法》等法律

法规的规定自行拟定合同。

2,合同的实质性内容,应 当与采购公告、采购

结果的内容一致。合同的实质性内容是指合同

标的、数量、质量、价款或者报酬、履行期限、

履行地点和方式、违约责任和解决争议方法等

(即表格中的序号 1-10)。

3,合同的变更、终止等,适用 《中华人民共和

国合同法》等法律法规的规定。
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