附件
价格征询回复函

项目名称：吉水县现代物流产业园委托运营服务项目
联系人：
联系电话：
一、报价
	序号
	费用名称
	报价（小写）
	报价（大写）
	备注

	1
	企业落地费
	元/年
	元/年
	

	2
	固定运营费用
	元/年
	元/年
	

	3
	年度绩效考核费用
	元/年
	元/年
	


二、其他意见
（自行填写）




报价单位名称（加盖公章）：
日   期： 年 月 日
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