	批准编号
	


“长大学者攀登计划”项目任务书

（自然科学类）
项目名称：                          

 计划类别：  （长大杰出学者学科带头人/长大青年学者学术骨干/长大青年学者A类博士/长大青年学者B类博士）                         

起止年月： 2021.01-2025.12                        

 项目经费：                          

项目负责人：      电话：           

所在院部（公章）：                           

长春大学科研处

二〇二〇年一月制

基本信息
	项

目

信

息
	项目名称
	 

	
	计划类别
	（长大杰出学者学科带头人/长大青年学者学术骨干/长大青年学者A类博士/长大青年学者B类博士） 

	
	学科类别
	一级学科
	  
	二级学科
	 

	项

目

负

责

人

信

息
	姓 名
	 
	性 别
	 
	出生年月
	 

	
	职 务
	 
	职 称
	 

	
	学 历
	 
	学 位
	 

	
	所学专业
	 
	研究专长
	 

	
	所在学院、部门
	 

	
	联系电话
	 

	             课题组成员信息

          （不包括项目负责人，最多不超过七人）
	姓名
	职称
	学历
	学位
	在本项目中承担的主要工作

	工作单位

	
	 
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


二、项目的主要研究内容（800字以内）

	


三、项目的实施方案（400字以内）

	


四、预期目标
	    根据《长春大学第二批“长大学者攀登计划”人选目标管理聘任合同》中要求完成相关考核指标。



经费预算表（万元）
	序号
	科目名称
	经费预算（万）
	备注（计算依据及说明）

	1
	设备购置费
	
	

	2
	材料费
	
	

	3
	测试化验加工费
	
	

	4
	差旅费及国际合作交流费
	
	

	5
	会议费
	
	

	6
	出版文献信息费
	
	

	7
	知识产权事务费
	
	

	合 计
	                                          万

	总经费
	2021年
	2022年
	2023年
	2024年
	2025年

	
	
	
	
	
	

	本人郑重承诺：所申报材料和相关内容真实有效，不存在违背科研诚信要求的行为； 项目执行过程中将严格遵守学校的财务和科研经费管理制度，在核准的预算范围内合理使用，不用于与开展科研工作无关的开支。

本人签字:

年  月  日



	人事处意见:

主管处长签字:

年  月  日
	科研处意见:

主管处长签字:

年  月  日
	学校审核意见:

学校公章
年  月  日


