見積依頼一覧
東山区役所保健福祉センター健康長寿推進課（担当：坂下）

	№
	品名
	メーカー
	型番・仕様等
	数量

	１
	インクカートリッジ
（純正）
	ブラザー
	品番：LC215C
シアン大容量
	3個

	2
	インクカートリッジ
（純正）
	ブラザー
	品番：LC215M
マゼンタ大容量
	3個

	3
	インクカートリッジ
（純正）
	ブラザー
	品番：LC215Y
イエロー大容量
	3個



【注意点等】
　・見積をお願いするのは、京都市競争入札参加有資格者です。
　・見積書は、郵送、FAX、持ち込み及びメールにて御提出ください。
　　郵送される場合は、見積期限必着とします。
　　持ち込みの場合は、御担当者様の名刺も併せて御提出ください。
　・契約させていただく業者様のみ御連絡させていただきます。御了承ください。
　・見積書の宛名は、「東山区長」としてください。
　・料金は、商品毎の金額と合計額を税込み金額でそれぞれ表示してください。
　・料金は、配達料を含めた金額としてください。
　・見積書には、貴社の代表者様の氏名（フルネーム）、見積御担当者様の氏名（フルネーム）、貴社の連絡先（電話番号等）を必ず記載してください。
