附件：

[bookmark: _GoBack]深汕特别合作区药品项目报价单

一、报价内容
项目名称：深汕特别合作区药品采购项目
采购单位：深汕特别合作区消防救援大队
报价单位：XXX
报价（总价）：
联系人：
电话：
地址：
二、报价明细
	序号
	药品名称
	规格
	生产厂家
	数量
	单位
	单价（元）

	1
	
	
	
	X
	
	

	2
	
	
	
	X
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	3
	……
	
	
	……
	
	

	合计
	
	
	
	X（大写：X ）


三、具体商务需求响应情况
完全满足本项目商务要求。
四、供应商资格条件
    完全满足本项目资格要求。

                                                                                               XXX公司（需加盖公章）
                               2021年X月X日
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