
附件：
滁州学院横向项目合同审批表

	项目名称
	

	项目类别
	1．成果转化；2．技术开发；3．技术服务；4．其他。

	委托单位
	

	相关学科
	
	有效期限
	

	项目负责人
	
	职  称
	
	职    务
	

	所在单位
	
	联系方式
	

	是否涉密
	
	合同金额
	

	重大事项说明(可另附页)：
1.参与项目实施的人员情况，是否雇用临时工，是否需要学生外出完成等情况说明;
2.项目预算中劳务费超过10万元要进行情况说明;
3.合同涉及的其他重要事项说明。

	所在单位意见：
                   负责人签字（盖章）：

年    月    日

	科技处意见：

                   负责人签字（盖章）：

                                年    月    日

	校领导审批意见：

                    负责人签字（盖章）：

                           年    月    日
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