泰安市科技发展计划项目验收申请表

申请验收单位（盖章）： 泰山学院
	项目名称
	
	项目编号
	

	计划类别
	
	单位联系人
	王群
	手机
	15288912182

	邮政编码
	271000
	单位地址
	泰安市岱岳区东岳大街525号

	项目主持人
	
	项目起始时间
	
	计划完成时间
	

	验 收
形 式
	
	验 收

时 间
	
	验 收

地 点
	

	验 收 专 家 名 单

	姓   名
	工   作   单   位
	专  业
	职  称

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	验 收 文 件 和 资 料 目 录

	（一）泰安市科技发展计划项目验收申请表；
（二）泰安市科技发展计划项目任务书；
（三）计划项目实施工作报告、技术报告；
（四）计划项目补助经费决算表及支出明细表；
（五）计划项目所获知识产权等材料（包括样机、样品图片与数据资料、专利申请受理或证书等）；
（六）有关测试或检验报告、评价报告等。

	主管部门意见

	                                     （盖章）:        年   月   日

	市科技局意见

	                                            （盖章）:       年   月   日


