
	报名响应表

	序号
	类别
	信息

	1
	项目名称
	[bookmark: _GoBack]福田区妇幼保健院国际诊疗中心（特需）病房物资采购市场公开调研项目

	2
	项目编号
	YCT2026-ZXCG-H799

	3
	响应单位名称
（加盖公章）
	

	4
	联系方式
	姓名：
联系方式：
邮箱




