附件2
皖南医学院经济合同用印审批单
	合同（协议）名称：

	经费来源：
	合同金额：

	项目概述:

	合同主办部门负责人：
年  月  日
年　　月　　日
	用印单位经办人：
年  月  日
年　　月　　日
签字：       日期：　　　

	分管校领导审批意见：

签字:

                                          年  月  日       　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	校长审批意见(合同标的额为10万以上的合同)：     

签字:

年 月 日  

	备注：


