顺德区第三人民医院信息化项目采购市场调研表
项目名称：
参与调研公司名称：                                                                                    价格单位：人民币元                                                                                   
	序号
	设备（软件）品牌
	型号
	厂家
	报价
	维保期
	备注（功能模块、参数等说明）
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参与公司（盖章）：

公司地址：
联系人：

联系电话：
日期：
