江西农业大学*****单一来源采购征求意见公示
一、项目信息
采购人：江西农业大学
项目名称： 

拟采购的货物或服务的说明： 

拟采购的货物或服务的预算金额： 

采用单一来源采购方式的原因及说明： 

二、拟定供应商信息
名称：
地址：
三、公示期限 
****年*月*日至****年*月*日（公示期限不得少于5个工作日）
四、其他补充事宜：
     

五、联系方式
1.采购人: 江西农业大学
  联系人： 

    联系地址:江西农业大学南昌市经济技术开发区志敏大道1101号
联系电话：
2.财政部门
联 系 人：江西省财政厅政府采购监管处
联系地址：南昌市南昌县芳湖路2166号
联系电话：0791-87287862
单一来源采购方式专业人员论证意见
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注：本表格中专业人员论证意见由专业人员手工填写。
