2016年实验室安全运行保障条件建设项目计划表

单位名称：________________________

	序号
	拟购置设备名称
	参考型号/规格
	拟放置或使用的场所（楼栋及房间号）
	单价（万元）
	数量
	总价（万元）

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	合       计
	


项目负责人（签字）：                  联系电话：                 邮箱：
单位负责人（签字、公章）                                  年     月    日
