附件
益阳医学高等专科学校合同审签表

	合同项目 
	
	合同编号 
	

	用户部门 
意  见
	  
  
负责人（签名）               部门公章
年  月  日 

	合同承办单
位意见

招 标

部门意见
	  
  
负责人（签名）               部门公章
年  月  日

	监察审计室

意见
	负责人签名                      部门公章

                                  年    月   日

	法律顾问
意  见
	     法律顾问（签名）               律师事务所公章
年  月  日

	分管校领导
意  见
	               签名                   年    月   日


