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一、项目概况
1.项目名称：帅伦南北厂储备地块防汛工程造价咨询
2.项目地址：帅伦南北厂储备地块（江岸区谌家矶朱家河河边）
3.项目概况：公司受武汉市土地整理储备中心（以下简称市土地中心）委托承担入库储备土地的管护工作。因帅伦南北厂储备地块紧邻朱家河入汛后由公司组织开展帅伦南北厂储备地块防汛相关工作。帅伦南北厂防汛现场堤岸全长约1.6公里，防汛主要工作内容为：巡堤、清理堤岸观察带杂草、防汛设备拆装及维护、按实际需求采购防汛防疫物资等。
4.招标人：武汉市都市产业投资集团有限公司
二、招采内容
对2021年、2022年帅伦南北厂储备地块防汛工程（含应急抢险工程）按年度出具造价咨询结算报告。必要时按防汛项目实施单位提供的防汛费用预算，对防汛所涉单价进行预审。
三、报价方式
本工程项目采用费率招标形式，武汉市都市产业投资集团有限公司2021、2022年度帅伦南北厂储备地块防汛工程（含应急抢险工程）总金额暂按120万元计，每年防汛工程（含应急抢险工程）总投资暂按60万元计，最终投入以实际情况为准。根据《湖北省工程造价咨询服务收费标准》149号文，结合本项目实际情况及市场行情，按照“清单计价控制价（标底价）、工程结算审核”标准，根据工程的具体要求及造价咨询单位自身的个别成本等综合因素填报折扣率，另折扣率不得超过60%。

四、服务期限
自合同签订之日起一年内
五、参选条件
投标申请人为城建集团库内单位，须提供近三年（2019年5月至今）企业、法定代表人及本项目拟派的项目负责人无行贿犯罪及无不良行为记录的承诺书； 须提供营业执照正副本并加盖公章。
信誉要求：自2019年5月起未被责令停业的、未被暂停或取消投标资格的、财产未被接管或冻结
投标人须对上述所有资格预审核查文件中所有资料的真实性做出承诺，并递交承诺书，如未按上述要求提交，并提供虚假资料、资料不全、模糊不清无法辨认、逾期递交均视为无效投标。
六、评选标准
需满足询价文件实质性要求，折扣率最高者中选。
七、报价文件要求
根据工程的具体要求及造价咨询单位自身的个别成本等综合因素填报折扣率（详见附件1）。报价文件包括但不限于报价一览表、法定代表人授权委托书、法定代表人身份证明（详见附件2）、营业执照复印件、资质证明复印件材料、参选条件要求中的文件等。报价文件及报价文件封口处分别加盖公章视为有效。
八、报价文件送达地点与截止时间
截止时间：2022年  月  日 17:00前，请参选人在报价文件及报价文件封口处分别加盖公章后送达，逾期无效。
送达地址：武汉市江岸区三阳路55号江花综合大楼A座19楼。   
联系人：陈思思
联系方式：027-82799591











附件1
2021-2022年防汛项目出具造价咨询结算报告
	项目内容
	计价标准
	报价折扣率%
	备注

	防汛工程结算审核（含应急抢险工程）
	鄂价工服规（2012）149号
	
	需按年度分别出具报告并加盖公章

	其他
	
	


注：申请人的中选价格应包括完成防汛项目的全部费用，申请人对报价的准确性负责，任何漏报、错报均由申请人自行承担责任。











附件2
1、法定代表人授权委托书

本授权书声明：注册于（国家或地区的名称）的    （投标人名称）   的在下面签字的 （法定代表人姓名、职务） 代表本公司/单位授权   （被授权人单位名称）   的在下面签字的（被授权人的姓名、职务）为本公司/单位的合法代理人，就      （项目名称）   招标，以本公司/单位名义处理一切与之有关的事务。
本授权书于    年    月    日签字生效，特此声明。


投标人名称（公章）：                             

法定代表人（签章）：                              

被授权人签字：                             


后附：法定代表人身份证明

附：被授权人身份证复印件
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2、法定代表人身份证明

投标人名称：                               
单位性质：                                
成立时间：         年          月        日 
经营期限：                                   
姓名：         性别：         年龄：         职务：         
系                                （投标人名称）的法定代表人
特此证明。


                            投标人名称：                  （公章）

         年      月      日

附：法定代表人身份证复印件
	




