江苏省苏北人民医院售电项目要求及报价方式
招标人全电量参与售电招标；投标人必须满足招标人用电需求，并负责办理相关用电变更，备案手续；
招标人不承担电量偏差考核，招标人电量偏差由投标人全额承担。招标人全力协助投标人进行月度用电预测与计划；
招标人只接受如下电价报价方式：在当月电网电价基础上进行让利，招标人全电量参与，不再进行收益分成，不接受偏差考核，招标人将全力配合投标人进行月度电量预报。
投标资料清单：
4.1营业执照、组织机构代码证、税务登记证复印件加盖公章（或三证合一营业执照）；

4.2 法人授权委托书及委托人身份证复印件（如法人到场只需提供身份证）；

4.3类似项目业绩（每份合同年总售电量600万千瓦时及以上（提供相关证明材料复印件加盖公章，原件备查）；

4.4报价清单：

	项目名称
	江苏省苏北人民医院售电项目

	按单价让利（分/kwh）
	

	报价单位信息
	单位名称：

	
	联系人：

	
	联系电话：


注：以上材料提供一份，密封提交。

投标人参加投标确认函
江苏省苏北人民医院：
　　本单位将参加贵院于  月  日开标的项目的投标。本单位已按照公告要求领取标书，特发函确认。
　　　　　　            　             （单位公章）
　　　　　　　　　　　　　    　年　　　月　　　日
附：
     投标人联系表
	单位名称
	

	单位地址
	

	法定代表人
	
	邮    编
	

	单位电话
	
	传真号码
	

	项目联系人
	
	邮    箱
	

	联系人电话
	
	联系人手机
	

	所投项目名称/标包
	


备注：

1、请准备参与本项目投标的供应商如实填写（以上信息均为必填内容）后交至招标人指定邮箱（电子邮箱：hqwzcgzx@163.com，联系电话：0514-87373462，王老师）。
    2、因投标人填写有误，造成以上信息资料的不实将由投标人承担责任。 
