附件1:

云南省中医医院安防系统维保服务项目征询反馈表

	序号
	服务内容
	报价（元）/年
	备注

	1
	维保服务费用
	
	

	2
	……
	
	

	3
	……
	
	

	总报价（元）/年
	小写：            

	
	大写：    


联系人：
联系电话：
电子邮箱：

                        公司名称（加盖公章）：
                            日    期：       年   月    日











附件2:
云南省中医医院安防系统维保服务项目零配件征询反馈表
[bookmark: _GoBack] （服务单位需要对安防系统易损零配件和医院零星装修改造所需的配件材料列出明细，尽可能做到全面、具体、详细，表格不够可自行扩展。）
	序号
	配件名称
	单位
	规格、型号
	参数
	单价报价（元）

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	

	9
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	

	……
	
	
	
	
	

	……
	
	
	
	
	

	备注
	1.以上报价包含设计费、人工费、安装费、调试费、集成费、辅材费等所有费用；
2.所提供的所有软硬件设备、配件需要与目前使用的消防系统兼容。


联系人：
联系电话：
电子邮箱：
                            公司名称（加盖公章）：
                            日    期：       年   月    日

