	自治区级评审专家抽取审批表

	招标单位
名称
	
	联系人及
电话
	

	代理机构
名称
	
	联系人及
电话
	

	项目名称
	
	预算资金
	

	项目类别
	工程建设□  政府采购□
	开标时间
	

	申请理由
	

	专家专业

类别
	
	专家人数
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	招标（采购）单位申请意见
	行政监督管理部门审核意见

	经办人：           负责人：
（单位盖章）
                        年  月  日
	经办人：           负责人：
（单位盖章）
                        年  月  日

	注:本表一式二份：代理机构、市公共资源交易中心各一份。                                                                                               


