                                                      编号：         
皖北卫生职业学院

课题/项目研究经费申请书
课题/项目名称：                         

申    请   人：                         

所  属  系 部：                         

所  在 教研室：                         

联  系  电 话：                         

申  请  日 期：                         

二0一五年十二月制

填    表    说    明

一、课题/项目负责人必须是我院在岗教职工，并符合《皖北卫生职业学院教科研成果奖励办法》文件规定。
二、申请表由课题/项目负责人填写，A4纸打印，一式两份，可加页。

三、对已经结题的课题/项目，作为其研究成果到论文或专著：已经获得奖励或资助的，按照《宿州卫校（皖北卫生职业学院<筹>）科研成果奖励办法（试行）》（校政[2012]18号）文件的相关规定申请经费；部分获得奖励或资助的，按照《皖北卫生职业学院教科研成果奖励办法》(院[2015]84号）文件的相关规定申请经费，扣除已经资助的部分；没有获得奖励或资助的，按照《皖北卫生职业学院教科研成果奖励办法》(院[2015]84号）文件的相关规定申请经费。
四、课题研究经费分为二部分，二部分总额不超过《皖北卫生职业学院教科研成果奖励办法》(院[2017]84号)中第“一、二”项中规定的上限。

（1）科研业务费：包括外出学习差旅费、设备及实验材料购置、数据采集费等。（需票据）

（2）成果发表或出版费用：课题主持者发表的学术论文，按照一类期刊1.5万元/篇、二类期刊1.0万元/篇、三类期刊0.6万元/篇、四类期刊0.2万元/篇计（论文类别见表-4）；课题参与者发表的学术论文,按版面费发票面额给予报销。课题成果为正规出版学术专著的，仅资助课题主持人为第一著者的，10万字以下不给予资助、10～20万字不超过5万元、20万字以上不超过10万元，合著的著作资助基金由第一著者按工作量合理分配。
四、向医学教育科学研究室提交经费纸质申请书两份，成果为专著的提交出版著作一本，成果为论文的提交论文封面、目录、正文复印件。

	负责人姓名
	
	性别
	
	身份证号
	

	系/部
	
	教研室
	
	职称
	
	职务
	

	课题/项目名称及编号
	

	课题/项目类别
	□科研课题         □教研课题

	课题/项目级别
	□一类       □二类      □三类      □四类

	申请经费数额（大写）
	

	科研业务费（列出费用项目，后附票据）：

	成果发表或出版费用（列出成果，后附专著原件或论文封面、目录、正文复印件）：

	系/部审核意见
系/部负责人签名（签章）：
年    月     日

	教育科学研究室审核意见
教育科学研究室负责人签名（签章）：
年    月     日

	学院学术委员会表决意见
学术委员会主任签名（签章）：
                                                              年    月    日
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