附件2
报废资产处置公开竞价
报价函
[bookmark: _GoBack] 
惠州市职业病防治院：
我公司在充分研究《惠州市职业病防治院关于报废资产处置公开竞价公告》相关要求后，决定参与你单位报废资产处置公开竞价，最终确定报价¥       元（大写：               ）。
我公司已知晓竞价公告要求，遵照并承担相应责任及义务。
 
 
竞价申请人名称：                              （盖章）
法定代表人或授权代理人：　　　　　      （签字或盖章）
联系电话：　　　　　      
      年    月    日


