附件2：
提交资料一览表

项目名称：广州市番禺区何贤纪念医院医疗集团2026年度电力市场化交易服务项目
[bookmark: _GoBack]响应人（盖章）：
联系人及联系方式：
	序号
	项目
	内页码
	提交资料要求
	备注

	
	
	
	
	

	1
	市场调研响应报价表
	
	本页加盖公章
	装订成册

	2
	企业营业执照副本复印件
	
	本页加盖公章
	装订成册

	3
	企业法定代表人证明书
	
	本页加盖公章
	装订成册

	4
	授权代表的法定代表人授权委托书
	
	本页加盖公章
	装订成册

	5
	相关资质证书（售电许可，交易资格，信用等级）
	
	本页加盖公章
	装订成册

	6
	近3年内同类业绩材料
	
	本页加盖公章
	装订成册

	7
	针对我院的服务方案、报价明细，并对可行性、报价等提供佐证材料（电子版在12月15日前发送至hxyyzwk@139.com）
	
	/
	装订成册、电子资料



注：以上资料请装订成册，一式两份，本表附于调查资料内作为调查资料目录。

