附件2：报价文件格式
一、报  价  单

我单位本次报废设备竞拍总报价为        元（人民币），大写：      元（人民币）。

     报价单位：            （盖章签字）

法定代表人签字：            
2025年   月   日

二、承 诺 函
致：歙县人民医院
国华工程科技（集团）有限责任公司：

我方对本项目公告表示完全响应，遵照公告的要求，特此确认并承诺： 

1、我方确认，我方已仔细阅读并研究了贵方的《歙县人民医院2025年报废设备处置项目竞价公告》，我方完全接受其中的要求、条款和条件，并充分了解标的情况。 

2、我方确认，我方完全同意《歙县人民医院2025年报废设备处置项目竞价公告》制定的交易规则。 

3、我方承诺，所提供的材料真实、合法、完整、有效。

报价方（单位盖章）： 

法定代表人或其授权代表（签字）： 

地 址： 

联系人： 

电 话： 

年   月   日 

三、营业执照

