
밀봉하여 제출( )

가격 임대료 제안서( ) 

제안자

대표자 사업자등록번호

주소

연락처

제안

내용

입찰명 한림대학교부속춘천성심병원 본관 편의시설 업체 선정: ( ) 

보증금
일금     오천만원정

  ( 50,000,000 )￦   

월 임대료

포함(VAT )

일금                              원정

  ( )￦                            

계약기간 -

본인은 위 금액으로 계약할 것을 확약하며 본 임대료 제안서를 제출합니다.

년    월     일    

제안자 인:                 ( )

한림대학교부속춘천성심병원장 귀하  

비고


