
                               项目编号：                  

[bookmark: _GoBack]大足区促进科技成果转移转化专项项目结题证书

项目名称：                              
项目类别：                              
申报单位：                   （盖章）   
申 请 人：                              
联系电话：                              
结题日期：           年      月      日 

重庆市大足区科学技术局
二Ο二五年十月制


—- 1 -—

一、项目完成情况（对照项目任务书如实填写）
	（一）项目任务书内容
	完成情况
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2

	

	

	
3
	

	

	……
	
	

	（二）项目任务指标（含技术指标、经济指标）
	完成情况

	

1
	

	

	
2

	

	

	
3

	
	

	……
	
	

	（三）项目获得的成果（专利、高新技术产品等）











（四）项目获得的效益（经济效益、社会效益、生态效益）












二、项目经费使用情况（单位：万元）
	收     入
	支    出

	科  目
	预算数
	到位数
	科 目
	金额
	其中：区科技局拨款

	1.区科技计划拨款
	
	
	1.设备费
	
	

	2.单位自筹
	
	
	2.材料费
	
	

	
	
	
	3.测试化验加工费
	
	

	
	
	
	4.燃料动力费
	
	

	
	
	
	5.差旅费
	
	

	
	
	
	6.会议费
	
	

	
	
	
	7.合作与交流费
	
	

	
	
	
	8.出版/文献/信息传播/知识产权事务费
	
	

	
	
	
	9.劳务费
	
	

	
	
	
	10.专家咨询费
	
	

	
	
	
	11.管理费
	
	

	收入合计
	
	
	支出合计
	
	

	承担单位负责人（签字）：



（单位签章）
                                            年    月    日
                                             




三、项目主要研究人员（含主要合作单位参加人员）
	序号
	姓名
	年龄
	职称
	职务
	专业方向
	所在单位
	联系电话
	项目中分工
	签名

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	




四、区科技局审核意见
	
















    （签 章）：
年    月    日





