山西省省属科研条件质量提升专项

技术开发专项项目目标任务书

项 目 名 称：

申 报 单 位：                         （盖章）
项目负责人：

组 织 单 位：

联系人及电话：
项 目 期 限：

填 报 日 期：

山西省科学技术厅

	项目名称
	

	项目起止时间
	年    月    ——       年     月

	承

担

单

位
	名    称
	
	法人代码
	

	
	单位属性
	
	申请类别
	

	
	通讯地址
	
	邮 编
	

	
	法定代表人
	
	电 话
	
	传  真
	

	
	项目联系人
	
	电 话
	
	传  真
	

	
	单位传真
	
	E-mail
	

	
	开户银行
	

	
	帐    号
	
	信用等级
	

	
	职工总数
	
	大专以上科研人员数
	
	研究开发人员数
	

	上年末财务状况（万元）

	单位注册资金
	
	上年末总资产
	
	资产负债率
	

	上年度总收入
	
	上年度利税
	
	项目已投资额
	

	项目概况及实施内容（包括项目技术领域、实施内容、工艺路线、要解决的关键技术、技术水平等）


	项目实施计划

	

	 分 阶 段 工 作 进 度

	时间区间（按季度）
	实施内容和目标

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	项目预期达到的目标

	项 目 规 模（吨、台、套、亩等）
	实 施 前
	（单位：   ）

	
	实 施 后
	（单位：   ）

	技术指标
	

	经济指标

（万元）
	年新增产值
	
	年新增总收入
	

	
	年新增利润
	
	年新增税收
	

	社 会 效 益
	

	人才培养及

团队建设
	

	其他成果

（包括专利、论文、论著、新产品等）
	

	验 收 依 据

	提交或展示下列                 项内容，共          项
1、工作报告  2、技术报告或技术经济报告  3、知识产权证明（专利、软件著作权等）4、新品种    5、样品、样机或新产品      6、经济、社会效益证明  

新工艺    8、科技论文或著作          9、行业或技术标准 
10、转化推广示范基地   11、法定资质单位出具的认定证书     

	项目主要参与人员

	1、项目负责人

	姓    名
	
	性    别
	
	出生年月
	

	技术职称
	
	职    务
	
	学    历
	

	毕业校名
	
	毕业年份
	
	专    业
	

	通讯地址
	
	邮    编
	

	联系电话
	
	手    机
	

	E-mail
	
	身份证号码
	

	相关工作经验及主要业绩描述
	

	备注：可加附页

	2、项目参与人员

	姓名
	性别
	出生

年月
	学历
	职称
	专业
	承担任务
	工作单位
	联系电话

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	项目的经费预算                             单位：万元（保留两位小数）

	经费来源预算
	经费支出预算

	项  目
	金 额
	项  目
	金 额
	其中：财政专项经费

	项目投资合计
	
	项目支出合计
	
	

	（一）申请省财政科技专项拨款
	
	（一）直接费用
	
	

	（二）自有资金
	
	1
	设备费
	
	

	
	
	2
	材料费
	
	

	
	
	4
	科研活动费
	
	

	
	
	5
	科研服务费
	
	

	
	
	6
	人员和劳务补助费
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	（二）间接费用
	
	

	
	
	其中：绩效支出
	
	

	（按照上述科目对经费预算作出详细说明）




诚 信 承 诺 书
根据山西省科研管理相关规定，以及山西省省属科研条件质量提升专项申报通知，本人及单位在此郑重承诺：严格遵守《关于进一步加强科研诚信建设的若干意见》规定，目标任务书所填写内容客观、真实、有效，不存在违背科研诚信要求的行为；目标任务书符合《中华人民共和国保守国家秘密法》和《科学技术保密规定》等相关法律法规；在山西省省属科研条件质量提升专项项目实施全过程中，恪守职业规范和科学道德，遵守科研经费管理相关规定和财经纪律，严格按照目标任务书规定各项要求，保质保量完成项目既定任务。
因违反诚信原则导致项目中止或造成损失的，本人及单位自愿接受相关部门做出的各项处理决定，包括但不限于取消项目承担资格，追回项目经费，向社会通报违规情况，取消一定期限山西省科技计划项目申报资格，记入科研诚信严重失信行为数据库以及接受相应的党纪政纪处理等。                   

     项目负责人签字：

 单位负责人签字：          

                               项目单位签章：                              

                                 年  月  日
	任务书签订意见

	项目承担单位

项目负责人：（签字） 

单位负责人：（签字）         

                                         （公   章）

                                        年    月    日

	项目组织单位 

负责人：（签字）          

                                         （公   章）

                                        年    月    日

	省科技厅审定意见

项目分管人：（签字）                 

负责人：（签字） 

                                         （公   章）

  年    月    日
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