项目编号：（不填）
北京大学“985工程”三期
临床医院合作专项

项目计划书

项目名称：

项目负责人：（打印＋签字）
负责人单位：
联系方式：

项目合作人：（打印＋签字）
合作人单位：

联系方式：

日期：        年   月   日

一、项目内容
	


二、年度计划与目标
	（项目执行期不超过三年，自上报日算起）


三、合作方式与任务分工
	


四、项目经费计划

4．1 经费概算
金额单位：万元 

	科目名称
	专项经费
	配套经费
	合计

	设备费
	
	
	


	分年度设备费预算
（2014年、2015年、2016年）
	（￥1＋￥2＋￥3）
	
	

	业务费
	
	
	

	分年度业务费预算

（2014年、2015年、2016年）
	（￥1＋￥2＋￥3）
	
	

	（1）材料费  
	
	
	

	（2）测试计算化验加工费
	
	
	

	（3）业务活动费（差旅费、会议费、出版/文献/信息传播/知识产权事务费、国际合作与交流费等）
	
	
	

	（4）其它
	
	
	


4．2经费预算说明 （含配套经费说明）
 4．3 拟购置仪器设备清单

（只列出拟用“专项经费”购置的仪器设备，且只能用于购置本项目研究工作必需的重要科研设备，不得用于购置日常办公设备、医疗设备）
	拟购置年度
	品  名
	厂    家
	型   号
	数   量
	估  价

（万元）
	用    途

	2014
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	2015
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	2016
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


五，医院单位意见
	我单位承诺给予项目各种支持，包括给予该项目专门的经费匹配。
负责人（签字）

（单位盖章）

年  月   日


六、平台负责人意见（不需填写）
	负责人签字：

            年   月   日


七、学校审核意见（不需填写）
	负责人签字：

                                      年   月   日
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