    宜春学院第二附属医院基础设施与工程维修验收单

（预计金额2000~3万）
	维修项目名称
	

	使用部门
	
	 负责人 
	
	申请日期
	          

	报修人
	
	联系方式
	
	建议完成时间
	

	维修类型
	(基础设施、水电维修 (电脑、打印机维修 (系统软件、网络维修 (其他维修

	故障现象

及原因分析
	                                                   签   名

                                      年   月   日

	维修职能部门
意见


	□自修           □外修          □其他

	
	（，如何维修？是否按询价议价情况执行？维修公司或厂家？费用多少？）

签   名
                 年   月   日

	施工单位信息
	
	联系人
	
	联系电话
	

	施工人员信息
	
	联系人
	
	联系电话
	

	维修(更换)

内容
	费　　用
	
	维修后保修期
	

	
	维修人员（单位）签章          报修人(实验员）签字         

	维修验收成员

结果意见


	         维修人员签意见          报修人(管理员）签意见 

  年   月   日               年   月   日

	
	维修职能部门

意见
	

	
	使用部门负责人签字
	
	资产管理部门
	

	
	招采中心
	
	审计督查
	

	
	业务相关科室
	
	纪律检查
	

	验收组长意见（分管领导）
	年   月   日


注：1、此表一式两份，为报销维修费凭证

        2、单项总价＜2000元，科室与分管领导为主
