
附件5

四川大学自贡市校地科技合作

软科学研究项目申报书

项目名称：
研究领域（参考申报指南）：

申报单位（盖章）：

项目负责人：
联系电话：

归口部门（盖章）：      自贡市科学技术局
项目起止年限：2024年10月1日 至     年9月30日

填报时间：

 四川大学自贡市校地科技合作专项资金管理

  领导小组办公室制

  2024 年 7 月    
填报说明 

申报人填写项目申报书，应实事求是，表述明确。外来语要同时用原文和中文表达，第一次出现的缩略词，须注明全称。 

项目信息表由申报单位填写。

归口部门是指项目申报单位所隶属的市级有关部门或所在市、县（区）科技行政管理部门。 

编写要求：

（1）项目符合申报指南的要求，目标定位准确，指标明确、可考核；

（2）项目任务明确，要充分考虑研究方案的可行性。

项目申报人按申报通知规定的份数，用A4纸打印申报书，左侧装订五份，不得加用塑料等额外装订材料。经申报单位、归口部门审核并加盖公章后，报送自贡市科学技术局和四川大学科学技术发展研究院。 

项目信息表

	项目名称
	

	起始时间
	
	终止时间
	

	所属技术领域
	

	研究领域
	01．国家发展战略    02．可持续发展（人口、资源、环境）        03．财政金融政策

04．区域规划      05．产业发展      06．农村和农业     07．经济体制改革

08．科技体制改革   09．社会保障体系    10．可行性研究     11．软科学理论与方法

12．其它                                                                [    ]

	经费预算
	        万元，其中申请科技专项经费：     万元

	项目简介（300字以内）


	一、项目申报单位、合作单位及主要研究人员情况

	申报单位
	单位

名称
	

	
	地    址
	
	邮政编码
	

	
	E-mail
	
	负责人
	

	
	联系人
	
	联系人座机和手机电话
	
	负责人座机和手机
	

	
	类  别
	1、大专院校  2、科研院所  3、企业  4、其他                   [    ]

	
	经济类型
	01、国有      02、集体        03、私营        04、个体  

05、联营      06、股份制      07、其他经济                   [    ]

	合作单位
	名   称
	在本项目中的分工

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	项

目

负

责

人
	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	
	手机
	

	
	学历
	
	学位
	
	现从事专业
	

	
	职称
	
	职务
	
	是否为引进人才
	

	川

大

项

目

负

责

人
	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	

	
	手机
	
	学历
	
	职称
	

	
	所在

院系
	
	从事专业
	

	项目组人数
	
	高级
	
	中级
	
	初级
	
	其他
	

	主要研究人员
	姓    名
	性别
	学   历
	职    称
	所在单位

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	二、立项的必要性及国内外研究现状（1200字以内）

	

	三、主要研究内容（1500字以内）

	

	四、现有工作基础和条件

	

	五、预期研究成果（600字以内）

	

	六、预期创新性

	


	七、                 计划进度和阶段目标（各栏内容限80字）：

	年   月
	

	年   月
	

	年   月
	

	年   月
	

	年   月
	

	年   月
	

	经费预算
	项目总经费：  万元，其中：    

	
	申请科技专项资金拨款
	银行贷款
	国外资金
	自有资金
	  其他

	
	
	
	
	
	

	支出预算
	科目
	总经费支出
（万元）
	其中，专项资金支出（万元）

	
	一、直接费用
	
	

	
	1设备费
	
	

	
	2材料费
	
	

	
	3测试化验加工费
	
	

	
	4燃料动力费
	
	

	
	5会议费/差旅费/科技合作与交流费
	
	

	
	6出版/文献/信息传播/知识产权事务费
	
	

	
	7劳务费
	
	

	
	8专家咨询费
	
	

	
	9其他费用
	
	

	
	二、间接费用
	
	

	
	其中：绩效支出
	
	


	八、                              审  批  情  况

	项目单位承诺
我单位保证申报书内容的真实性、准确性。若填报失实和违反规定，本单位将承担全部责任。
项目负责人签字：
申报单位法定代表人（或单位负责人）签字：
单 位 公 章：

	申 报 单 位 审 核 意 见
（含配套资金意见）
领导签字：    （盖章）

年  月  日
	项 目 合 作 单 位 意 见
领导签字：      （盖章）
年  月  日

	自贡市科学技术局意见
领导签字：     （盖章）    

年  月  日
	四 川 大 学 意 见
领导签字：     （盖章）
年  月  日


1

