	宁波市科学技术局

	市级科技计划项目申报表

	（A61-自然科学基金项目）[合作]

	项目立项后，本表内容将作为合同重要组成部分，请慎重填写


项目编号：

项目名称：

申请单位：                                      （盖章）

推荐单位：

申请日期：

宁波市科学技术局

二○○六年制

填  报  说  明

1． 本表适用于向宁波市科技局申报自然科学基金科技计划项目。

2． 填表前，请先仔细阅读相关的项目管理办法（详见市科技局网站http://www.nbsti.gov.cn）。
3． 项目的申报须附项目可行性报告一式2份。项目可行性报告使用A4纸打印，于左侧装订整齐。为了减轻申请书的重量和便于整理，所有申请书请采用双面印刷，普通装订。请不要采用胶圈、文件夹等带有突出棱边的装订方式。封面均为普通纸质材材料，不要用其它质地坚硬的材料。
4． 申请表各项内容，要实事求是，表述要明确；申报单位名称要按公章填写全称，项目总经费应为经费开支预算的总和，经费开支预算中的设备费应为新增仪器设备总和。

5． 本申请表须由各县（市）区科技局、各大专院校等项目归口管理部门审核后，统一报送市科技综合服务中心，一式2份。

6． 申请表中名词术语，由市科技局综合计划处负责解释。

一、项目基本情况

	项目名称
	

	申报单位
	
	（盖章）

	行业分类
	

	技术领域
	
	学科领域
	

	归口部门
	
	技术来源
	

	申报日期
	年  月  日
	起止年限
	年  月 至    年  月

	项目经费

（万元）
	总经费
	自有资金
	银行贷款
	其它资金
	申请资助

	
	
	
	
	
	

	经费开支预算

(万元)
	设备费
	材料费
	差旅费
	会议费
	劳务费
	管理费

	
	
	
	
	
	
	

	
	测试化验

加工费
	燃料

动力费
	国际合作与交流费
	知识产权事务费
	专家

咨询费
	其它费用

	
	
	
	
	
	
	


二、预期效益和成果

	预期成果
	论文数
	专利总数
	其中发明专利数

	
	
	
	


三、主要承担单位

	主持单位
	单位名称
	

	
	项目职责
	
	法人代码
	

	
	单位类型
	
	联 系 人
	

	
	联系电话
	
	传    真
	

	合

作

单

位
	单位名称
	法人代码
	联系人
	联系电话

	
	1
	
	
	
	

	
	2
	
	
	
	

	
	3
	
	
	
	

	
	4
	
	
	
	

	
	5
	
	
	
	

	
	6
	
	
	
	

	
	7
	
	
	
	


四、主要项目成员
	1
	姓    名
	
	身 份 证
	
	签名

	
	出生年月
	
	联系电话
	
	

	
	职务/职称
	
	专    业
	
	

	
	工作单位
	
	

	
	电子邮件
	
	

	2
	姓    名
	
	身 份 证
	
	签名

	
	出生年月
	
	联系电话
	
	

	
	职务/职称
	
	专    业
	
	

	
	工作单位
	
	

	3
	姓    名
	
	身 份 证
	
	签名

	
	出生年月
	
	联系电话
	
	

	
	职务/职称
	
	专    业
	
	

	
	工作单位
	
	

	项

目

组

其

他

成

员
	姓  名
	出生

年月
	专业技术职务
	专 业
	工作单位
	本项目中

分工

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


五、项目概要

	1、背景和必要性（限300字）

	

	2、主要内容（关键技术）（限300字）

	

	3、先进性和创新性（限300字）

	

	4、主要技术指标（限200字）

	

	5、预期效益分析（限200字）

	


六、计划进度目标

	起始年月
	进度目标要求（每栏限80字）

	至


	

	至


	

	至


	

	至


	

	至


	

	至


	

	至


	


七、需增添的仪器及用途
金额单位：万元

	序
	名称及规格型号
	数 量
	单 价
	金  额
	用途说明

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	

	9
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	

	11
	
	
	
	
	

	12
	
	
	
	
	

	13
	
	
	
	
	

	14
	
	
	
	
	

	15
	
	
	
	
	

	16
	
	
	
	
	

	17
	
	
	
	
	

	18
	
	
	
	
	

	19
	
	
	
	
	

	20
	
	
	
	
	

	21
	
	
	
	
	

	22
	
	
	
	
	

	23
	
	
	
	
	

	合               计
	
	


八、推荐意见

	县（市）区科技局、归口管理部门推荐意见
	推荐单位 （ 盖 章 ）

	
	

	签字：
	年    月    日
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