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韶关市卫生健康局网络安全技术
支撑单位申请书




[bookmark: _Toc529932867][bookmark: _Toc529932783][bookmark: _Toc288079531][bookmark: _Toc528912240]申请单位：
（加盖公章）                                      
申请日期：                                       

— 1 —


填 写 须 知

申请成为韶关市卫生健康局网络安全技术支撑单位应符合以下基本条件：
1、在中国境内注册，由中国公民投资、中国法人投资或者国家投资的企事业单位。申请单位子公司或分支机构不得同时提交申请。
2、遵守中华人民共和国现行法律法规和相关规定；社会责任感强，信誉良好，在国家企业信用公示系统中无不良记录。
3、申请单位在韶关市内设有固定办事机构，组织管理结构和监管体系清晰明确，经营状况良好。在网络安全、数据安全等领域具备较强综合实力和技术优势，具有3年以上网络安全、数据安全服务经验，具有网络安全领域相关资质。
4、在韶关市范围内具有稳定网络安全技术和服务团队，从事网络安全技术工作的专业人员不少于5人，至少3人具有3年以上市级网络安全服务项目经验。
5、本项目接受联合不超过2家机构的联合体报名，不允许分包或转包。



承 诺 书

我单位自愿参加韶关市卫生健康局网络安全技术支撑单位遴选活动，承诺在此期间所提交的材料和信息全部真实，并将按照要求配合做好遴选有关工作。如有虚假信息或故意隐瞒情况，遴选组织单位有权取消我单位申请资格或支撑单位称号，由此引起的一切不良后果由我单位自行承担。



承诺单位（盖章）：
负责人（签字）：
年   月   日


一、申请单位联系方式
	
	姓名
	职务
	联系电话
	邮箱

	法人
	
	
	
	

	网络安全应急联系人
	
	
	
	

	本次申请联系人
	
	
	
	


填写说明：同时提供法定代表人身份证复印件（系经办人参加遴选，则提供法定代表人对经办人授权委托书原件和经办人身份证复印件）。
二、申请单位基本情况
	单位全称
	XX

	单位地址
	XX

	韶关办事机构地址
	XX

	成立时间及注册资本
	XXXX年XX月成立， 注册资本XXX万元

	注册地点及营业执照注册登记号
	注册地点：XXX
注册登记号：XXXXXXXX

	组织机构代码
	XX

	公司人员情况
	总人数  XX  人，其中技术人员  XX  人。

	韶关办事机构人员情况
	总人数  XX  人，其中技术人员  XX  人



三、申请单位主营业务和技术优势
填写说明：包含本单位的简介、主营产品和服务、技术优势等。（600字以内）
四、网络安全服务资质及项目情况
表1填写说明：本单位具有的信息安全或等级保护服务资质情况，包括资质认证证书、自主知识产权证书等。需提供企业营业执照和资质证书扫描件。
[bookmark: _GoBack]表2填写说明：韶关市范围内技术支撑团队网络安全技术员工获取的IT行业的国家认证、行业认证或品牌厂商认证的各类工程师证书数量。需提供相关技术员工社保及资质证书扫描件，以及至少3人具有3年以上市级网络安全服务项目经验的证明文件。
表3填写说明：近3年获取的网络安全服务项目合同情况，其中具备同类型的项目案例至少3例以上。需提供合同首页和签章页扫描件。
表1：企业服务资质情况
	序号
	证书名称
	认证有效期

	1
	
	

	2
	
	

	3
	
	

	4
	
	

	5
	（尽可能全，请自行增减行数）
	



表2：员工资质情况
	序号
	证书名称
	数量（人）

	1
	
	

	2
	
	

	3
	
	

	4
	
	

	5
	（尽可能全，请自行增减行数）
	



表3：网络安全服务合同获取情况（近三年）
	序号
	合同名称和编号
	客户名称
	合同执行情况

	1
	
	
	已完成/进行中

	2
	
	
	

	3
	
	
	

	4
	
	
	

	5
	（请自行增减行数）
	
	



五、申请单位可提供支撑情况
填写说明：入选韶关市卫生健康局网络安全技术支撑单位后，申请单位在一年有效期内可以向韶关市卫生健康局提供的支撑服务，支撑单位工作要求中提及的除外。（300字以内）
六、申请单位获得荣誉情况
填写说明：罗列出近两年申请单位获得荣誉情况，包括入选网络安全技术支撑单位情况，地市级及以上网安、护网、攻防演练行动获奖情况（需列出具体名次）等，并附获奖证明扫描件。
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