
获取采购文件登记表

	项目名称
	浙江省立同德医院重症监护系统扩容、配套接口、数据接入服务、配套平台采购项目

	项目编号
	HCZX-25334

	单位全称
	

	日期
	

	联系人
	

	联系方式
	

	电子邮箱
	

	发票类型
	增值税发票发邮箱自行打印

请勾选：普票（     ）或专票（     ）

	开票信息

（普通发票只需要提供纳税人识别号）
	发票抬头单位全称：
纳税人识别号：

地址：

电话：

开户行：

账号：
邮箱：

	备注
	


