附件1：

仪征市人民医院医学装备项目调研询价表
项目名称： 

	品牌、型号
	产地
	代理商及代表
	价 格
	主要性能、特点
	保修期（年）
	用户名单及成交价格

（提供周边三家二甲以上医院名单及成交价格）

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　


  经销商（盖章）                         

联系人及电话：

                                                        日  期：

