
质保金支付申请书
	肇庆医学高等专科学校：

我公司于     年  月  日与学校签订             （合同编号：          ）项目采购合同，合同总金额是   万元。

我公司于     年  月  日收到合同款   万元，目前尚有   %合同款（质保金）   万元未支付。现质保期满，申请支付。

单位名称：

开 户 行：

账    号：

联 系 人：              联系电话：
单位名称（签章）   

    年  月  日  

	项目使用单位意见：
负责人：         （签章）                         年  月  日

	设备处意见：
负责人：         （签章）                         年  月  日



