
1 满足《中华人民共和国政府采购法》第二十二条规定及法律法规的其他规定

1-1 供应商资格声明函

供应商资格声明函

致：江苏尚阳工程管理有限公司

常州市天宁区茶山街道办事处（采购人名称）

按照《中华人民共和国政府采购法》第二十二条和磋商文件的规定，我单位

郑重声明如下：

一、我单位是按照中华人民共和国法律规定登记注册的，注册地点为 常州

市延陵西路135号1404室 ，全称为 常州纵情百味广告有限公司 ，统

一社会信用代码为 91320404762838782J ，法定代表人（单位负责人）为 王

峰 ，具有独立承担民事责任的能力（如属于分公司经总公司授权参与项目，

由总公司承担民事责任的，需提供总公司项目授权书）。

二、我单位未被“国家企业信用信息系统”列入经营异常名录或者严重违法

企业名单。

三、我单位具有良好的商业信誉（指供应商经营状况良好，无本资格声明第

十条情形）和健全的财务会计制度。

四、我单位依法进行纳税和社会保险申报并实际履行了义务。

五、我单位具有履行本项目采购合同所必需的设备和专业技术能力，并具有

履行合同的良好记录。为履行本项采购合同我单位具备如下主要设备和主要专业

技术能力:

主要设备有： 儒彩大型工业级广告彩色喷墨印刷UV平板打印机、戴尔

U2723QX 4K专业显示器、HP DesignJet T230 24英寸A1惠普大幅面台式绘图仪打

印机

主要专业技术能力有 高级工艺美术师

六、我单位在参加采购项目政府采购活动前三年内，在经营活动中，未因违

法经营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。其中较大数额罚款是指：达到处罚地行政处罚听证范围中“较大数额

罚款”标准的；法律、法规、规章、国务院有关行政主管部门对“较大数额罚款”

标准另有规定的，从其规定。（供应商如在参加政府采购活动前3年内因违法经营

被禁止在一定期限内参加政府采购活动，期限届满的，可以参加政府采购活动。）

七、我单位具备法律、行政法规规定的其他条件。

八、与我单位存在“单位负责人为同一人或者存在直接控股、管理关系”的

其他单位信息如下（如无此情形的，填写“无”）：

1、与我单位的法定代表人（单位负责人）为同一人的其他单位如下： 无

2、我单位直接控股的其他单位如下： 无

3、与我单位存在管理关系的其他单位如下： 无

九、我单位不属于为本项目提供整体设计、规范编制或者项目管理、监理、

检测等服务的供应商。

十、我单位无以下不良信用记录情形：

1、在“信用中国”网站被列入失信被执行人和重大税收违法案件当事人名

单；

2、在“中国政府采购网”网站被列入政府采购严重违法失信行为记录名单；

3、不符合《政府采购法》第二十二条规定的条件。

我单位保证上述声明的事项都是真实的，如有虚假，我单位愿意承担相应的

法律责任，并承担因此所造成的一切损失。

供应商：（加盖公章）

法定代表人（或单位负责人）签字或盖章：

日期：2024 年 2 月 2 日

说明：供应商承诺不实的，依据《政府采购法》第七十七条“提供虚假材料谋取

成交的”有关规定予以处理。



2 落实政府采购政策需满足的资格要求

2-1 中小企业声明函

说明：

（1）本项目专门面向中小企业采购，须提供《中小企业声明函》（实质性格式）。

（2）其它：中小企业参加政府采购活动，应当出具此格式文件。《中小企业声明

函》由参加政府采购活动的供应商出具。

（3）中小企业认定标准以《关于印发中小企业划型标准规定的通知》（工信部联

企业〔2011〕300号）文件规定为准。

（4）温馨提示：为方便广大中小企业识别企业规模类型，工业和信息化部组织

开发了中小企业规模类型自测小程序，在国务院客户端和工业和信息化部网站上

均有链接，供应商填写所属的行业和指标数据可自动生成企业规模类型测试结果。

（工信部网址：https://baosong.miit.gov.cn/ScaleTest）



中小企业声明函格式

本公司郑重声明，根据《政府采购促进中小企业发展管理办法》（财库

﹝2020﹞46 号）的规定，本公司参加常州市天宁区茶山街道办事处（此处

填单位名称）的 2024 年茶山街道朝阳、丽华片区宣传文化活动项目（此处

填项目名称）采购活动，服务全部由符合政策要求的中小企业承接。相关企

业的具体情况如下：

2024 年茶山街道朝阳、丽华片区宣传文化活动项目（此处填标的名称），

属于其他未列明行业（此处填采购文件中明确的所属行业）行业；承接企业

为常州纵情百味广告有限公司（此处填企业名称），从业人员 7 人，营业收

入为 230 万元，资产总额为 122 万元
1
，属于选择其中一类填写（小型企业）；

……

以上企业，不属于大企业的分支机构，不存在控股股东为大企业的情形，

也不存在与大企业的负责人为同一人的情形。

本企业对上述声明内容的真实性负责。如有虚假，将依法承担相应责任。

企业名称（加盖公章）：

日 期：2024 年 2 月 2 日

1
从业人员、营业收入、资产总额填报上一年度数据，无上一年度数据的

新成立企业可不填报。



残疾人福利性单位声明函格式

本单位郑重声明，根据《财政部 民政部 中国残疾人联合会关于促进残

疾人就业政府采购政策的通知》（财库〔2017〕 141 号）的规定，本单位（请

进行勾选）：

☑不属于符合条件的残疾人福利性单位。

□属于符合条件的残疾人福利性单位，且本单位参加______单位的

______项目采购活动，由本单位提供服务。

本单位对上述声明的真实性负责。如有虚假，将依法承担相应责任。

单位名称（盖章）：

日 期：2024 年 2 月 2 日
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