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清远市第三人民医院医患沟通服务能力提升项目报价单

	序号
	项目名称
	数量
	单位
	总价（元）

	
1
	
清远市第三人民医院医患沟通服务能力提升项目
	
1项
	
	

	                                                                                        总价包干(含税)：（人民币：元） 
	


注：报价应包含执行本项目所需的全部费用，费用包括但不限于咨询费、设计费、会务服务费、工作人员往返交通费、税费等以及与完成本项目相关的一切费用。如成交供应商在签署合同后，在项目实施过程中出现费用遗漏，均由成交供应商在负责，采购人不再支付任何费用。
