附件3：
报价明细表

供应商全称(公章):                                  
招标编号及标项：                           
	序 号
	标项名称
	数量
	单位
	单价 (元)
	总价(元)
	备注

	[bookmark: OLE_LINK24]1
	医用臭氧治疗头
	2000
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	合计金额大写：                    小写：¥

	备 注
	
1.此表可按项目的明细情况列项填报。
2.项目费用包括项目实施所需的运输费、包装费、检测费、保险费、税费及其他一切费用。
3.报价中不允许出现报价优惠等字样。合计总价应与明细报价汇总相等。



	
 全权代表签名：
                           日期：	


