
江苏食品药品职业技术学院

预研项目申报书
项目名称：                                                  

项目负责人：                                               

归口教学单位：                                             
项目研究起止时间：                                             
江苏食品药品职业技术学院

二〇一九年

1、 立项依据和研究内容
	 


2、 项目研究基础和条件
	


3、 项目预期成果
	


4、 项目进度及考核指标
	工作进度
	主要工作内容

	年   月至    年   月
	

	年   月至    年   月
	

	年   月至    年   月
	

	年   月至    年   月
	

	考核指标： 



五、项目主要研究开发人员
	项目负责人

	姓名
	性别
	年龄
	职称/职务
	从事专业
	所在单位

	
	
	
	
	
	

	主要研究开发人员（不超过8人）：

	姓名
	性别
	年龄
	职称/职务
	从事专业
	所在单位

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


六、经费预算表

	
	预算数
	备注

	（一）直接费用
	
	

	1、设备费
	
	

	2、材料费/测试化验加工费/燃料动力费
	
	

	3、差旅费/会议费/国际合作与交流费
	
	

	4、劳务费/专家咨询费
	
	

	5、其他支出
	
	

	（二）间接费用
	
	

	6、管理费
	
	

	7、绩效支出
	
	

	合计
	
	


*项目负责人承诺根据合同与国家相关经费管理规定，严格按预算范围开支经费。

七、审查意见

	项目负责人

签字
	年    月    日

	院、系

意见
	                            （公章）

年    月    日

	科技处
意见
	                               （公章）

年    月    日

	学  院

意见
	                        （公章）

年    月    日


.
规范使用项目经费承诺书

本项目负责人承诺严格遵守《江苏食品药品职业技术学院科研工作管理办法》等有关规定，为项目实施提供承诺的条件，严格执行经费管理等相关规定。承诺所提供申报资料真实可靠，项目组成员身份真实有效，无编报虚假预算、篡改单位财务数据、侵犯他人知识产权等失信行为。

本项目法人承诺如有失实或失信行为，愿意根据相关规定，承担以下责任：

1、取消项目评审资格；

2、撤销项目立项，并收回经费；

3、记入不良信用记录，并接受相应处理；

4、其它相关法律责任等。

项目负责人（签字）：

                                                                    年   月   日
原项目情况一览表

	序号
	项目名称
	原项目负责人
	项目代码
	财务代码
	原项目剩余经费数
	备注

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


原项目财务系统经费截图

