
连云港师范高等专科学校

科研项目结余资金结转申报表

	已结项项目名称
	

	项目起止日期
	    年   月   日至     年    月    日

	拟转入项目名称
	

	项目起止日期
	 年   月   日至     年    月    日

	拟结转金额（元）
	

	项目负责人
	姓名
	所在学院/部门
	联系电话

	
	
	
	

	项目负责人

所在学院/部门审批

	学院/部门负责人（签字）：                    （盖章）

                 年    月    日

	财务处审批
	财务处负责人（签字）：                    （盖章）

                 年    月    日

	科技产业处审批
	科技产业处负责人 （签字）：                 （签章）  

                                   年    月    日




注：本表一式三份，项目负责人、财务处及科技产业处各执一份。


