宁夏医科大学20__年度 ( 此处填写资金名称 )设备采购项目质保金及保证金支付审批表

	项目名称
	
	☑合同金额

□决算金额
	￥      元

	验收合格日期
	
	☑质保金；  □保证金
	￥      元

	施工单位
	               经办人（签字）：

	情

况

说

明
	        由           公司承建（提供）的宁夏医科大学（此处填写项目名称）验收合格使用期满壹年，工程质量及维保响应符合合同要求，根据合同约定，准予全额退还质保金      元。（大写：              整）   

        由           承建（提供）的             工程（设备）验收发现                        情况，项目质量及维保不完全符合合同要求，扣维修款   元，准予退还质保金      元。 

由     

	使用部门意见：

（请在此处让使用

部门负责人签字并盖章，日期也需签上，打印时，此段文字请删除）

年   月   日
	项目管理部门意见：

年   月   日
	审计部门意见： 
年  月   日
	财务处意见：      

年   月   日


说明：

1、本表用于工程建设项目或设备采购项目单位退还保证金或质保金。

2、“情况说明”栏由项目管理部门填写

3、填写时分别在“□”和“情况说明”栏作选择性填写，以示区别。

4、本表可在财务处网站下载。

5、此表一式二份。

