
沾化基地南美白对虾虾苗采购供应商寻源公告 

 

滨化集团股份有限公司计划对沾化基地南美白对虾虾苗

采购进行公开寻源，诚挚邀请资质全、实力强、信誉佳的单

位前来报名，请有报名意向的单位在本公告规定时间内提交

报名材料。相关招标信息公告如下： 

一、招标项目基本情况： 

项目名称：沾化基地南美白对虾虾苗采购 

项目地址：山东省滨州市沾化区临港产业园 

使用范围：本产品需满足南美白对虾放养使用需求 

二、报名单位资格要求： 

1.资质要求：营业执照经营范围包含水产养殖或水产苗

种孵化内容； 

2.2023年 4月 1日之前注册成立，成立日期需满足两年，

注册资本高于 100 万元； 

3.虾苗标粗至约 30000 尾/斤以下； 

4.公司经营状况良好，具有良好的财务状况； 

5.“信用中国”网站及“中国裁判文书网”未被列入失

信被执行人名单、未被列入重大税收违法案件当事人名单、

近三年内无行贿犯罪记录、无限制高消费行为； 

6.本项目不接受联合体报名； 

7.单位负责人为同一人或存在控股、管理关系的不同单

位，不得同时参与本项目的报名； 



8.2022年至今每年至少一项有 2亿尾以上业绩（提供合

同及发票）。 

三、报名时间： 

截止至 2025年 04 月 07日 12：00 

四、报名资料的提交： 

1.请将以下审核资料（电子 PDF版扫描件加盖公章）在

报名截止日期前发送至招投标联系人电子邮箱： 

（1）营业执照、公司简介、业绩情况（详见报名资格

要求）；  

（2）法人授权委托书；授权委托人的姓名、联系方式

及邮箱地址并注明报名项目； 

注：请报名单位所提交报名资料以“单位名称+联系人

姓名+联系方式”命名；一并提交报名资料（见附件）。 

2.意向单位未在规定时间内报名的，将会拒绝接收。   

五、资格审查： 

我公司将依据报名单位提供的报名资料进行审核，必要

时对审核通过的单位进行实地考察。报名时的资料查验并不

代表资格审查的最终通过或合格。 

六、联系方式： 

1.招投标联系人员及地址：  

招标管理部：王经理  19854350864      

电子邮箱：zhbb@befar.com 

联系地址：滨化集团招标管理部（山东省滨州市滨城区

黄河五路 869 号 314室） 



业务联系人员：朱经理  13465099279 

七、附件： 

附件1：技术要求 

附件2：《法定代表人授权书》 

附件3：公司联系人信息 

附件4：报名信息表 

 

 

 

  滨化集团股份有限公司 

招标管理部 

                           2025 年 04月 02日 

  



附件 1： 

南美白对虾虾苗技术要求 

 

一．产品使用范围 

    本产品需满足南美白对虾放养使用需求。 

二．产品质量标准 

    供货方需要提供包含以下指标的虾苗检测报告，包括白

斑综合征病毒（WSSV）、急性肝胰腺坏死病（AHPND）、虾肝

肠孢虫（EHP）、传染性肌肉坏死病毒（IMNV）、传染性皮下

及造血组织坏死病毒（IHHNV）、高致死性弧菌病（HLVD）。

科海、墨抗土苗允许携带少量 EHP，一代苗无病毒，普通苗

EHP（肝肠胞虫）<5次方。 

三．产品规格及用量 

    虾苗标粗至约 30000 尾/斤以下。 

四．运输、验收及售后服务 

买方有权派员监督、检查卖方的养殖规程及产品质量，

卖方应当予以协助和配合。 

买方指定人员按其内部质量检测制度和标准对卖方产

品进行检测，应当符合如下标准： 

① 机损及畸形率合计不超过 10%（不含运损）。 

② 理化指标：无公害操作规程养殖。 

③ 卫生指标：无有害物质残留，无病害。 

卖方产品通过质量检测后，买方可向卖方发出交货通知。

若未通过质量检测的，卖方有权单方解除合同。 



数量验收 

买卖双方技术人员在卖方苗场现场共同测量计数，并开

具单据经买卖双方人员签字认可，即视为通过数量验收。卖

方应当协助买方按照交易惯例进行适当包装。 

卖方负责把虾苗运输到买方指定地点，运输过程损耗<2%，

多出损耗部分由卖方补偿。买方在苗池前对虾苗进行抽检，

每车抽检三包，体质活跃无白苗，重量不低于 90％予以验收

通过，无法达到抽检标准的予以退回调换。 

卖方对未能通过验收退回的虾苗应及时足量补发，确保

买方正常完成投苗工作。 

 

  



附件 2： 

法定代表人授权书 

本授权书声明：注册于中华人民共和国（注册地址）的（公司名称）授权

（被授权人的姓名、职务）为本公司的合法代理人，以本公司的名义参与滨化

集团股份有限公司组织的单位入网、竞卖、招投标、商务谈判、合同签订等业

务相关的活动，代理人在以上活动中以本公司的名义处理的一切与之有关的事

务，我司均予以承认。被授权人无权转让授权。 

代理人负责业务范围为： 

本授权书于    年  月  日签字生效，在撤销授权的书面通知前，本授权

书有效，被授权人在授权书有效期内签署的所有文件不因授权的撤销而失效。 

法定代表人（签字/ 盖章）： 

被授权人（签字）： 

公司名称（盖章）： 

法定代表人身份证复印件： 

正面 反面 

被授权人身份证复印件： 

 

 

正面 反面 



附件 3： 

公司联系人信息 

 

公司名称  

联系人  

电话  

邮箱  

保证金退还信息 

（开户行名称及行号） 
 

保证金退还信息 

（银行账号） 
 

公司名称（盖章）  



附件 4： 

报名信息表 

序号 单位名称 公司注册资本 成立时间 被授权人 联系电话 
联系

邮箱 
报名项目 备注 

1               

 

 


