附件3：
电梯维保报价表
报名公司名称：                                          
                                日期：
        年         月      日
	序号
	位置
	设备型号
	电梯类型
	数量
	载重

(kg）
	速度

 (m/s）
	保养费每台每年(元）
	两年合计（元）

	 1
	内科大楼
	SL6OO0
	病床电梯
	1
	1600
	1.5m/s
	
	

	 2
	内科大楼
	SL6OO0
	病床电梯
	1
	1600
	1.5m/s
	
	

	3
	内科大楼
	SL6OO0
	病床电梯
	1
	1600
	1.5m/s
	
	

	4
	内科大楼
	SL6OO0
	  病床电梯
	1
	1600
	1.5m/s
	
	

	5
	内科大楼
	S5000
	乘客电梯
	1
	1000
	1.5m/s
	
	

	6
	内科大楼
	S5000
	乘客电梯
	1
	1000
	1.5m/s
	
	

	7
	内科大楼
	TWJ3-IVF
	药物电梯
	1
	200
	1.0m/s
	
	

	8
	门诊楼
	BLT-BS
	病床电梯
	1
	1600
	1.0m/s
	
	

	9
	门诊楼
	BLT-BS
	病床电梯
	1
	1600
	1.0m/s
	
	

	10
	门诊楼
	BLT-BS
	乘客电梯
	1
	1600
	1.0m/s
	
	

	11
	外科大楼
	西子奥的斯
	  病床电梯
	1
	1600
	1.0m/s
	
	

	12
	外科大楼
	西子奥的斯
	病床电梯
	1
	1600
	1.0m/s
	
	

	13
	外科大楼
	西子奥的斯
	病床电梯
	1
	1600
	1.0m/s
	
	

	14
	外科大楼
	西子奥的斯
	病床电梯
	1
	1350
	1.5m/s
	
	


	电梯维保内容

	


注：本次报价只作为此次市场调研参考。
