	金堂县第二人民医院医用设备维修询价通知单

	设备（维修）名称：全自动纯水机

	名称
	规格
	单位
	数量
	预算单价（元）
	合计

	滤芯
	20英寸5u
	支
	1
	60
	60

	阳树脂
	C100E
	L
	25
	35
	875

	反渗透膜
	4040
	支
	1
	3000
	3000

	预算总金额合计：3935元

	技术要求
	需要安装、提供相关证件、质保半年

	[bookmark: _GoBack]设备型号：Waters-300L

	询价人（本单位）：唐老师
	联系电话：18181926606
	日期：2025.1.2

	报价公司名称：
	联系人：
	联系电话：

	报价合计金额（元）
	报价时间：

	备注：请于三个工作日内纸质鲜章扫描回复至邮箱2495835086@qq.com




