	项目名称
	

	项目编号
	
	领购文件日期
	      年    月    日 

	领购文件
单位名称
	（盖章）
	文件价格
	300元

	领购文件
单位地址
	
	邮政编码
	

	联系人
	姓  名
	联系电话
	电子邮箱

	
	
	
	

	代理机构意见：







                                        主管领导（签名）：


	备注：


采购文件领购申请表

[bookmark: _GoBack]代理机构经办人：李涛       电话：0662-7794770       电子邮箱：526833451@qq.com
