浙江省轨道交通运营管理集团有限公司海宁分公司

供应商报名登记表

致：浙江省轨道交通运营管理集团有限公司海宁分公司
本公司自愿申请报名参加贵单位组织的海宁分公司综合应急演练服务采购项目（项目编号：GDYYHN-FW-2021011），本公司符合该项目的资格资质要求，遵守本项目采购文件及贵单位相关制度规定，提交的与本项目相关的所有资料、证明和陈述等真实、准确、有效，若与真实情况不符，本公司愿意承担由此产生的一切后果。
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