项目单位直接推荐采购人代表审批表
	项目单位
	　

	项目名称
	

	项目概况及推荐理由
	

	采购人代表
	姓名：
	职称或职务：

	
	联系电话：
	身份证号码：

	项目单位

意 见
	签字： 

日期：          

年    月    日

	国有资产管理处意见
	签字： 

日期：        

年    月    日　

	项目单位

分管（联系）
校领导意见
	签字： 

日期：   

	采购工作分管
校领导意见
	签字： 

日期：   




