2021年度广东省非免疫规划疫苗集中采购交易报名须知 
根据《中华人民共和国疫苗管理法》（中华人民共和国主席令（第30号），下称《疫苗管理法》）和《广东省卫生健康委关于印发广东省非免疫规划疫苗集中采购实施方案的通知》（粤卫规〔2020〕4号）等文件精神，请参加我省非免疫规划疫苗集中采购交易的疫苗持有人做好本次的报名工作，并按要求在省交易平台系统递交报名材料。

一、报名基本流程
1. 疫苗持有人登录省交易平台进行会员注册（已经成为平台生效会员的疫苗持有人无需重复注册）；

2. 省药品交易中心进行会员资质审核。通过后，疫苗持有人在系统上传本企业产品相关资质材料；

3. 省药品交易中心对产品资料进行审核。审核通过后，疫苗持有人进行产品配送商的指定。

具体相关操作可参阅官网《药品卖方会员注册指南》。

二、疫苗持有人报名提交企业材料和产品材料的要求
疫苗持有人的报名材料包括企业材料和产品材料两部分，两部分材料由疫苗持有人被授权人按下述表格要求在系统填报和提交。（被授权人应得到疫苗持有人充分授权，以该持有人的名义全权处理广东省非免疫规划疫苗集中采购交易相关事务,承担相应法律责任。各疫苗持有人务必慎重选定。）

表1.国产疫苗持有人企业资料清单:  
	序号
	材料名称
	材料要求

	1
	 法人身份证
	扫描件或复印件加盖单位鲜章

	2
	 被授权人身份证  
	扫描件或复印件加盖单位鲜章

	3
	营业执照     
	扫描件或复印件加盖单位鲜章

	4
	药品生产许可证
	扫描件或复印件加盖单位鲜章

	5
	上年度增值税纳税申报表
	扫描件或复印件加盖单位鲜章

	6
	法定代表人授权书
	见模板1

	7
	供货承诺函
	见模板2

	8
	电子印章申请表
	见模板3

	9
	数字证书申请表
	

	备注：

（1）序号1-5上传证件原件彩色扫描件或加盖单位鲜章的复印件。
（2）序号6-8按照要求填写后加盖单位鲜章后上传。
（3）序号9按照要求填写后无需盖章，直接上传word版本。

增值税纳税申报表需上传上一年度加盖企业鲜章的增值税纳税申报表或小规模纳税申报表，若无纳税请上传无纳税证明（内容自拟，含销售总额）。




表2.进口疫苗持有人企业资料清单：

	序号
	材料名称
	材料要求

	1
	 法人身份证
	扫描件或复印件加盖单位鲜章

	2
	 被授权人身份证  
	扫描件或复印件加盖单位鲜章

	3
	营业执照     
	扫描件或复印件加盖单位鲜章

	4
	药品经营许可证
	扫描件或复印件加盖单位鲜章

	5
	代理协议书或由国（境）外厂家出具的代理证明
	扫描件或复印件加盖单位鲜章

	6
	上年度增值税纳税申报表
	扫描件或复印件加盖单位鲜章

	7
	法定代表人授权书
	见模板1

	8
	供货承诺函
	见模板2

	9
	电子印章申请表
	见模板3

	10
	数字证书申请表
	

	备注：

（1）序号1-6上传证件原件彩色扫描件或加盖单位鲜章的复印件。
（2）序号7-9按照要求填写加盖单位鲜章后上传。
（3）序号10按照要求填写后无需盖章，直接上传word版本。

增值税纳税申报表需上传上一年度加盖企业鲜章的增值税纳税申报表或小规模纳税申报表，若无纳税请上传无纳税证明（内容自拟，含销售总额）。




表3.产品材料要求:
①国产疫苗:药品注册批件、生物制品批签发证明、产品说明书等。

②进口疫苗：进口疫苗全国代理商需提交代理协议书或由国外厂家出具的代理证明、进口药品注册证、进口药品通关单、生物制品批签发证明、产品说明书等。
产品资料清单
	序号
	材料名称
	材料要求

	1
	进口产品全国总代理商需提交代理协议书或由国外厂家出具的代理证明
	扫描件或复印件加盖单位鲜章

	2
	《药品注册批件》(进口疫苗提供《进口药品注册证》和《进口药品通关单》）
	扫描件或复印件加盖单位鲜章

	3
	生物制品批签发证明
	扫描件或复印件加盖单位鲜章

	4
	产品说明书                                    
	原件加盖单位鲜章

	备注：

（1）序号1-4按照要求上传原件扫描件或加盖单位公章（鲜章）的复印件（序号4必须是原件加盖单位公章（鲜章）。

（2）所有材料均使用中文（外文资料必须提供中文翻译文本）。


模板1

疫苗持有人法定代表人授权书

注册于                                                         （公司地址）的                                              （公司名称）的

              (法人代表姓名)代表本公司授权                         （被授权人的姓名、身份证号码），以本公司名义全权处理与广东省疫苗交易有关的一切事宜，包括但不限于注册、领取帐号密码、开立资金账户、办理数字认证证书、签署相关文件、参加疫苗交易、签订和履行疫苗交易合同等。被授权人在授权范围内所从事的任何行为，均由本公司承担全部法律责任。

本授权书于        年    月    日签署生效，至本公司书面撤销或变更本授权书为止。
疫苗持有人（盖章）                                           
法定代表人（签字）                     联系电话:               

被授权人（签字）                       联系电话:               
（除姓名手签外，其余信息均需电脑录入后打印,身份证可黏贴后面）

模板2
供 货 承 诺 函
致：广东省药品交易中心

本单位                                      (企业名称)是合法成立并依法存续的疫苗持有人，自愿成为广东省药品交易中心的会员，确认已详细阅读并理解广东省药品交易中心的各项规章制度和交易规则，承诺按照上述制度规则进行注册、挂网、交易、结算等疫苗交易业务。

本单位保证不生产和供应假冒伪劣疫苗，承诺所有报名疫苗均符合交易资格且疫苗质量安全。本单位严格遵守疫苗交易规则和程序进行交易，保证不实施串通围标、商业贿赂、排挤竞争对手等影响公平竞争和扰乱疫苗交易秩序的行为。疫苗交易达成后，本单位承诺严格按照合同的约定及时、足量供应疫苗，保证满足接种单位和医疗机构的接种需求。

本单位承诺如在疫苗交易过程中出现任何违法违规行为或者违反上述承诺，自愿承担一切法律责任，同意无条件接受广东省药品交易中心依据相关交易办法和规章制度进行的一切处罚和处理。

    特此承诺。

承诺单位（盖章）：                      
法定代表人（签字）:                    
联系电话：                             
                                      年     月     日
模板3          数字证书及电子印章申请表         

                       ——广东省第三方药品电子交易平台专用
I 申请业务类型
数字证书用于哪个系统：□药品交易门户 □医用耗材交易门户（竞价议价系统）（注意：这两个系统CA不共用）
药品交易门户-机构法人证书:每机构限办1张,□新申请     年 □更新续期     年□变更 □注销 □补办 □解锁
药品交易门户-机构业务证书:         张,□新申请     年  □更新续期     年  □变更 □注销 □补办 □解锁
医用耗材交易门户-数字证书:         张,□新申请     年  □更新续期     年  □变更 □注销 □补办 □解锁

II 申请单位基本资料
	机构名称：
	

	统一社会信用代码：
	
	会员编号：
	竞价议价或药品系统登录后右上角U开头的号

	单位联系电话：
	
	电子邮箱：
	

	单位法定住所：
	


III 经办人资料
	姓    名：
	                        
	手机：
	                      
	电子邮箱：
	                         

	身份证号：
	
	（请仔细校对身份证号码确保无误）

	收件地址：
	
	


IV 申请单位声明
本单位在此郑重声明：本单位授权上述经办人办理本单位数字证书，本单位保证所填写的内容和提交的证明材料真实、完整、有效。本单位已认真阅读并以在此申请表上盖章方式同意遵守广东省电子商务认证有限公司网站（www.cnca.net）发布的《网证通电子认证业务规则》（CPS）、《网证通电子认证服务协议》的各项内容，如有违反愿意承担由此引起的一切责任。

经办人签署：               申请单位盖章：        申请日期：     年      月      日
V 电子印章采集（油印适中，每枚印章采集三个样本）
	
	
	


VI 受理审核（以下由证书受理员填写）
受理员：​​​​​​​​​​____________   受理时间：________年_____月____日____时    业务备注：_________________________

复核员：​​​​​​​​​​____________   受理点盖章



被授权人身份证复印件粘贴处


（正面）


（加盖单位公章）








法定代表人身份证复印件粘贴处


（正面）


（加盖单位公章）








法定代表人身份证复印件粘贴处


（反面）


（加盖单位公章）








被授权人身份证复印件粘贴处


（反面）


（加盖单位公章）








