询 价 报 名 表

日期:年月日

	报价单位名称
	
	所报公告批次
	

	单位地址
	
	邮  编
	

	单位联系人
	
	电  话
	

	电子信箱
	
	传  真
	

	报名截止时间
	2024年10月25日15:00前    

	
备注:

                            






 单位盖章:


[bookmark: _GoBack]说明:报价人在2024年10月25日15：00之前将询价报名表送至市疾控中心综合楼812室处视为成功报名。





报价表

	项目名称
	

	报价
（人民币）
	大写：                        （¥：        元）

	交货期
	



供应商（盖章）：
法定代表人或委托代理人（签字或盖章）：
年     月     日













