低值易耗品采购申请单
	所在建制实验室
	
	所在实验分室
	

	申购低值易耗品清单

	低值易耗品名称
	规格、型号
	单价
	数量
	申请经费

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	总    计
	

	申购低值易耗品的用途（如直接用于实验教学，请说明课程、实验项目、实验学时、学生人数等）：

	申购人员据实填写以上表格内容，并签署以下内容（在选择项前的空格内打√）：

价格是否已经过多方对比   □是   □否，   经多方对比价格是否合理   □是   □否。

申购人员（签名）：            

年    月    日

	所在建制实验室负责人的审核意见（在选择项前的空格内打√）：

申购低值易耗品是否实验室必需的   □是   □否，     数量是否合理   □是   □否，价格是否合理   □是   □否。其它意见：
实验室负责人（签名）：            

年    月    日

	学院负责人审批意见：
学院负责人（签名）：            

年    月    日


注：1000元以内的由建制实验室分管日常管理的副主任审核签字，1000元以上的由建制实验室主任、副主任共同审核签字。
