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BÁO GIÁ


Kính gửi:   Trung tâm Y tế huyện Phú Vang. 

Trên cơ sở yêu cầu báo giá của Trung tâm Y tế huyện Phú Vang chúng tôi .....................................  [ghi tên, địa chỉ] báo giá dịch vụ vận chuyển và xử lý chất thải cụ thể như sau:
1. Báo giá dịch vụ vận chuyển và xử lý chất thải.
	STT
	Tên chất thải
	ĐVT
	Số lượng
	Đơn giá (Bao gồm thuế VAT, lệ phí và các dịch vụ liên quan) (VNĐ)

	1
	....
	
	
	

	2
	...
	
	
	

	....
	
	
	
	


2. Báo giá này có hiệu lực trong vòng ... ngày, kể từ ngày.... tháng.... năm ...
3. Chúng tôi cam kết:
- Không đang trong quá trình thực hiện thủ tục giải thể hoặc bị thu hồi Giấy chứng nhận đăng ký kinh doanh hoặc các tài liệu tương đương khác.

- Giá trị của dịch vụ vận chuyển và xử lý chất thải nêu trong báo giá là phù hợp, không vi phạm quy định của pháp luật về cạnh tranh, phá giá hoặc nâng khống giá.

                                                                                   .... ngày ... tháng ... năm.....

                                                                       Đại diện hợp pháp của đơn vị báo giá
                                                      ( Ký, đóng dấu và ghi rõ họ tên)

