附件3
药品联动价格信息申报表

	序号
	产品ID
	投标企业
	通用名
	商品名
	剂型
	规格
	转换比
	包装材质
	单位
	生产企业
	现供货价（元）
	最低价（元）
	来源省份

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


                                                                    投标人盖章 
日期：   年    月    日
注:
1.投标人需按中标产品填写实际通用名、实际剂型、实际规格等；

2.最低价具体要求参照《关于开展在线交易药品全国最低在线交易价格填报和联动工作的通知》；

3.现供货价为浙江省在线交易价格，最低价信息不得高于现供货价。
