附件一
长兴县中医院内科诊区诊间屏采购市场征询确认书
	序号
	设备名称
	品牌
	技术参数
	单价
	数量
	总价

	1
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	总价
	大写：                                （元）


1. 保修（原厂全保）年限（并写明出保后保修价格）：                 
2.设备使用年限：
3.设备在同类产品中的优势和领先点：
确认人单位和职务：                    确认人签名： 
确认人身份证号：                   确认人联系方式：
确认时间：
