湖南科技学院单一来源采购项目论证报告

湖南科技学院                 已对                 （采购项目名称）进行了单一来源采购论证，现将有关事项说明如下：
一、拟采购货物或者服务的说明
	序号
	品目分类
	品目名称
	单位
	数量
	预算

	1
	货物类或服务类
	
	
	
	


   二、拟定单一来源采购供应商的名称、地址
1.名  称：                   。
2.地  址：                   。
3.联系人：                    ， 联系电话：                。
三、第三方专家对供应商专利、专有技术等唯一性论证的意见
	论证时间
	

	论证地点
	

	论证意见
	该意见为综合意见，项目应出具3个以上独立专家论证意见（专家论证意见表附后）。论证意见需明确指出所购设备的唯一性，并在结论中强调“必须/只能采用单一来源方式采购该设备”，不能写“同意/建议”等字样。


	专家成员
	姓名
（专家签名）
	工作单位
	职称
（副教授以上）
	联系电话

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


项目负责人 （签名）：

申购单位（领导签名及公章）：
                                                        年  月  日
湖南科技学院单一来源采购专家论证意见表

	申购单位
	

	项目名称
	

	预算金额
	

	专家姓名
	工作单位
	职称或职务
	联系电话

	
	
	
	

	专家论证意见
	专家需明确指出所购设备的唯一性，并在结论中强调“必须或只能采用单一来源方式采购该设备”，不能写“同意/建议”等字样。
专家签名：

                                   年  月  日


