
浙江求是招标代理有限公司关于嘉兴市第一医院工会职工疗休

养项目的更正公告

一、项目基本情况

原公告的采购项目编号：QSZB-Z(F)-F25001(GK)

原公告的采购项目名称：嘉兴市第一医院工会职工疗休养项目

首次公告日期：2025-02-08

二、更正信息

更正事项：采购文件

更正内容：

序号 更正项 更正前内容 更正后内容

1 排序与推荐

▲采购内容共十五个疗休养地点，分为四大类，

共计 15 个标项。本项目所有标项均可兼投，因

本项目任务重，旅行路线根据省内外选择不同

地区，为保证服务质量，本项目采用兼投兼评

线路大类不兼中的方式。投标人可参加以上 15

个标项的投标、评标，但一个线路大类中只能

中 1 个标项，可兼中不同线路大类中的其中 1

个标项，根据标项顺序确定其中标的标项，每

个小标项评审出 1 家中标旅行社。同时参加各

标项的投标人如是已评审标项的第一中标候选

人，可参与后续标项评审，但不作为中标人，

剩余标项的中标人由对应标项排名第二的中标

候选人递补，依此类推直至所有标项中标人产

生为止。

▲采购内容共十五个疗休养地点（线

路），分为四大类，共计 15 个标项，

评审顺序按标项依次进行。1.投标人

自主选择参加以上 15 个标项的投标，

但一个线路大类中只能中 1 个标项，

可兼中不同线路大类中的其中 1 个标

项,每个小标项评审出 1 家中标旅行

社；2.同一线路大类中投标人如已被

评审为其中小标项的第一中标候选

人，不再参与同一大类中后续标项的

评审。

2 采购需求

备注 2.标项 1、标项 2、标项 3线路出行费用由

采购人提供补助费用（3000 元/人），超出补助

部分的费用由员工自理。

备注 2.标项 1、标项 2、标项 3 线路出

行费用由采购人提供补助费用（3000

元/人），超出补助部分的费用由员工

自理。投标报价为固定费用 3000 元+

浮动价格，且不超过 4000 元。

3 评分标准 见原采购文件 见更正后采购文件

更正日期：2025 年 2 月 12 日

三、其他补充事宜

无

四、凡对本次采购提出询问、质疑，请按以下方式联系

1、采购人信息

名称：嘉兴市第一医院

地址：浙江省嘉兴市南湖区中环南路 1882 号

传真：/

项目联系人（询问）：全主任

https://cn.bing.com/maps?&mepi=109~~TopOfPage~Address_Link&ty=18&q=%E5%98%89%E5%85%B4%E5%B8%82%E7%AC%AC%E4%B8%80%E5%8C%BB%E9%99%A2&ss=ypid.YN4067x434786753772878933&ppois=30.73826026916504_120.74140930175781_%E5%98%89%E5%85%B4%E5%B8%82%E7%AC%AC%E4%B8%80%E5%8C%BB%E9%99%A2_YN4067x434786753772878933~&cp=p3pr53v1vm53&v=2&sV=1&FORM=MPSRPL


项目联系方式（询问）：0573-89990791

质疑联系人：吴主任

质疑联系方式：0573-82519888

2.采购代理机构信息

名称：浙江求是招标代理有限公司

地址：嘉兴市南湖区庆丰路与九曲路交叉口徽商大厦 26 楼

传真：/

项目联系人（询问）：马翠翠、朱鑫燕、伏洪兵

项目联系方式（询问）：0573-88882506

质疑联系人：周安琪

质疑联系方式：0571-81110356

质疑邮箱：jdkh@qszb.net

3.同级政府采购监督管理部门

名称：嘉兴市财政局

地址：嘉兴市南湖区环城西路 55 号

传真：/

联系人：姚工

监督投诉电话：0573-82031217


