	海宁市政府采购方式变更审批表

	
	
	
	
	
	 
	编号:

	采购单位(盖章)
	　
	项目联系人
	　

	联系电话:
	传真:
	手机:

	单位地址
	　
	项目需求时间
	　

	委托确认书编号
	项目名称
	规格、型号
	数量
	预算金额

	　
	　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　
	　

	政府采购组织方式
	□政府集中采购    □部门集中采购    □分散采购

	原政府采购方式
	　
	拟变更方式 
	　
	　

	采购单位申请变更采购方式理由及依据
	 

	
	　
	
	
	
	　

	
	经办人:

日期:
	　
	单位负责人:

日期:
	　
	　

	主管部门意见
	      负责人:               日期:                     (盖章)

	
	

	代理机构意见             (采购执行过程中变更须填写)
	 经办人：                       负责人：               （盖章）
   日期:                          日期：   

	
	
	财政局审核意见
	市人民政府审批意见

	经办人:   
	
	审核人:           (盖章)
	           (盖章)

	注：1、本表一式三份，采购单位、市采购办、采购代理机构各一份；
    2、“申请变更采购方式的理由及依据”不够填写的，请附书面申请报告上报；
    3、相关证明材料一份。


