附件2

潍坊市卫生局科研项目计划

合  同  书

                              （2014）年第    号

项目名称：

类别：综合       中医

承担单位：

负责人：

主管部门：

联系电话：

起止时间：     年   月至    年   月

潍坊市卫生局制

2014年5月

填 写 说 明

一、本《合同书》由项目承担单位填写。

二、本合同中，甲方为潍坊市卫生局，乙方为项目承担单位，丙方为项目承担单位的主管部门。签订合同三方共同同意：

1、乙方根据合同书研究内容、路线、进度完成课题。

2、丙方对项目进展情况进行监督和管理，督促乙方按时结题。

3、合同执行过程中，乙方如需调整合同内容，必须向丙方提出变更内容及其理由的申请报告，经丙方审核报甲方，甲方审定后实施。

4、合同书应用钢笔填写或打印，均用正反面，字迹工整，简明扼要，可另附页。

5、项目编号：项目编号为7位数组成，其中前四位为年度，后三位为项目序号，该序号以计划下达文件中该项目序号为准，如第1号为“001”。

一、项目研究目标和主要研究内容（国内外水平及发展趋势、要解决的主要技术难点和问题，研究的主要内容、创新点等）：

二、研究方法、技术路线和实验方案：

三、计划进度安排：

四、项目年度计划及年度目标：

	年度
	年度计划及年度目标（须注明可考核的主要指标）

	
	


五、项目承担单位、参加单位及主要研究人员

	承担单位：                  主要参加单位：



	项目负责人：

	姓  名
	年

龄
	性别
	职务

职称
	专业
	分工及工作时间

（%）
	所在单位

	
	
	
	
	
	
	

	主要研究人员（最多五位）：

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


六、经费开支情况：

	项     目
	支     出（万元）

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	合    计
	


七、合同书签订各方意见：

委托单位（甲方）：

负责人：                          公  章

                              年    月    日

项目承担单位（乙方）

项目负责人（签字）

财务负责人（盖章）

公  章

                              年    月    日

项目主管部门（丙方）

负责人（签字）

公  章

                              年    月    日
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