[bookmark: _GoBack]番禺区何贤纪念医院口腔门诊二区治疗用水设备采购项目
市场调研响应表
1、 采购金额：包括货款、配送、运输安装、检测费、保险、装卸、质保期售后服务、人工费等合同实施过程中应预见和不可预见费用。
2、 安装期限：7天，自签订合同之日起计算，以实际安装方案为准。
	方案名称
	制水设备出水菌落数
	项目总价（元）

	方案A
	＜100CFU/ml
	

	方案B
	＜50CFU/ml
	

	方案C
	＜10CFU/ml
	


3、 耗材清单（如数量较多或适用方案不同，可另外附表）
	耗材名称
	预计一年内更换频率（套/个/组）
	单价
	小计（元/年）

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



响应公司（盖章）：
项目联系人及联系方式：
日期：    年    月    日
