附件1

温州医科大学附属眼视光医院

关于零星标识设计制作服务询价采购

报价文件

正或副  本

报 价 人 名 称：                           
                                               （加盖企业公章）

采  购  编  号：                           
项  目  名  称：                           
年     月     日

附件2

零星标识清单报价表

	项目
	规格
	单价
	数量
	小计

	黑白打印/复印
	70g,A4
	    元/张
	100
	

	彩色打印/复印
	70g,A4
	    元/张
	100
	

	黑白打印/复印
	70g,A3
	    元/张
	500
	

	彩色打印/复印
	70g,A3
	    元/张
	100
	

	宣传彩页
	157g,500张A4
	    元
	1
	

	三折页
	157g,500张A4
	    元
	1
	

	宣传彩页
	157g,1000张A4
	     元
	1
	

	三折页
	157g,1000张A4
	     元
	1
	

	封塑
	A4，加厚膜
	     元/张
	100
	

	标签贴
	10*10cm以内
	     元/张
	1000
	

	
	长边11-25cm以内
	     元/张
	200
	

	
	长边26-35cm以内
	     元/张
	200
	

	
	长边36-50cm以内
	     元/张
	100
	

	PVC标签
	10*10cm以内
	    元/张
	500
	

	
	长边11-25cm以内
	    元/张
	500
	

	
	长边26-35cm以内
	    元/张
	200
	

	
	长边36-50cm以内
	    元/张
	100
	

	写真(背胶/PP纸)
	0.5m2以上
	    元/m2
	20
	

	写真+KT板
	0.5m2以上
	    元/m2
	20
	

	写真+PVC板
	0.5m2以上
	    元/m2
	20
	

	玻璃条（透明贴300g）
	50cm宽
	    元/米
	200
	

	玻璃条（透明贴300g）
	15cm宽
	    元/米
	100
	

	户外写真
	0.5m2以上
	    元/m2
	20
	

	易拉宝
（加厚型）
	80*200cm
	    元/套
	20
	

	
	100*200cm
	    元/套
	5
	

	
	120*200cm
	    元/套
	5
	

	X架
（加厚型）
	60*160cm
	    元/套
	20
	

	
	80*180cm
	     元/套
	5
	

	门型展架
	80*180cm
	     元/套
	5
	

	电子屏图片
	设计费
	    元/张
	50
	

	剪字
（医院色，进口山本）
	5cm以下
	     元/张
	500
	

	
	5-10cm
	     元/张
	200
	

	
	10-20cm
	     元/张
	100
	

	
	20-35cm
	     元/张
	100
	

	
	35-55cm
	     元/块
	50
	

	桌面立牌
	A5 L型单面
	     元/块
	50
	

	
	A4 L型单面
	     元/块
	50
	

	
	A5 亚克力双面
	     元/块
	50
	

	
	A4 亚克力双面
	     元/块
	50
	

	
	A5 KT板双面
	     元/块
	50
	

	
	A4 KT板双面
	     元/米
	50
	

	条幅
	70cm宽
	    元/面
	10
	

	锦旗
	中号60X90cm
	     元/面
	10
	

	
	大号70X100cm
	     元/面
	10
	

	数码彩色旗帜
	4号旗（96*150cm）
	     元/面
	10
	

	
	3号旗（128*190cm）
	     元/面
	10
	

	
	2号旗（150*240cm）
	     元/面
	10
	

	
	2号旗（200*300cm）
	     元/米
	100
	

	玻璃条（剪字）
	1m以上
（宽度15cm以内）
	    元/米
	100
	

	地标线（地贴+斜纹膜500g）
	1m以上
（宽度10cm以内）
	     元/米
	500
	

	冲洗照片
	5寸
	     元/张
	200
	

	
	6寸
	     元/张
	50
	

	
	7寸
	     元/张
	50
	

	
	8寸
	     元/张
	50
	

	
	10寸
	     元
	20
	

	
	12寸
	     元
	20
	

	总价
	

	大写（                                 ）


备注：1.以上报价清单根据医院以往一年内制作内容统计的项目、规格、数量作为参考，结算根据实际采购的内容和数量为准。
2.结算时间为：3个月报销一次，供应方须提供本季度制作清单记录并开具相应金额的、符合国家规定的普通发票交至采购方结算。
3. 如果实际采购超出清单范围，按市场价报给采购方，经采购方确认后再制做。
4.在符合资格要求的条件下，最低价中标。

5.单价、总价都要报，任何一项不报漏报视作无效标，作废。
附件3

  2019年以来同类业绩汇总表

项目名称：                            采购编号：

	序号
	项目名称
	合同金额
	联系人
	联系号码

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


注：报价人可按此表格式复制，报价人需附上合同或成交通知书，复印件需加盖公章。

报价人全称（盖章）：

代表（签字）：

日期：    年   月   日

附件4

  资格证明文件 

（1）法定代表人授权书

 温州医科大学附属眼视光医院：

                   （报价人全称）法定代表人               授权                （全权代表姓名）为全权代表，参加采购编号        项目名称        的报价活动，全权代表我方处理采购活动中的一切事宜。

法定代表人 (签字)：

          报价人全称（公章）：

          日期：     年    月   日

附：

授权代表姓名（签字）：                                 

职务：

详细通讯地址：

手机：

电话：

传真：

邮政编码:

  身份证：
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