工程询（报）价单

工程名称：沙头卫生院（钢筋）
	行号
	项目
	规格型号/施工要求
	单位
	报  价

	
	
	
	
	让利幅度（当日“我的钢铁网”扬州挂牌价下浮
	让利幅度（当日“我的钢铁网”扬州挂牌价下浮）
	让利幅度（当日“我的钢铁网”扬州挂牌价下浮

	1
	非抗震钢筋
	按需
	吨
	索价下浮：    元
	（一周内）付款下浮：  元
	其他方式下浮自报：     元

	2
	抗震钢筋
	按需
	吨
	索价下浮：    元
	（一周内）付款下浮：  元
	其他方式下浮自报：     元

	
	***
	以下空白
	***
	***
	***
	***

	
	
	
	
	
	
	

	询价人的其他要求：

付款方式：材料到场后检测合格后（一周内）付款

材料要求：沙钢、南钢、永钢、马钢
以上价格含税、含运费、含卸货
计量方法： 直条螺纹钢筋按理论重量计量，
盘螺（圆）钢筋按称重计量。

	报价人提供的其他条件：

1、开票类型（普票/专票）：专票

2、开票税率：13%


	询价单位联系人：江苏运扬工程建设有限公司

联系电话：15952782887

地址：扬州市运河城市广场B幢16楼1602室

备注：投标截止时间2023年 7  月 10 日17：00 点之前。

中标方式：合理低价中标。
	报价联系人：

联系电话：

报价人：（盖章和签字）

日期：


