
附件2
江苏省“六大人才高峰”资助项目

  结项验收申请表
	项 目 名 称
	

	项目负责人
	

	申请结项单位 
	

	申请结项日期
	


江苏省人力资源和社会保障厅制表
填 表 说 明
    1．本表由项目负责人、申请结项单位分别填写，申请结项单位需对项目负责人所填内容进行审核。

2．填报内容必须实事求是，表述准确。

3．“项目成果情况”、“人才培养情况”、“入选人才工程情况”、“获得奖励和荣誉情况”必须是在项目资助期内的取得的成绩。
4．“人才引进情况”指实施该项目过程中引进参与该项目研究的人才情况。

5．“人才队伍建设情况”指通过实施项目促进本单位人才成长和人才梯队建设情况。

6．“专家鉴定意见”由专家组组长签署，专家组全体成员签名。

7．“资金审计情况”，由申请结项单位审计部门出具审计意见。

8．本表各栏不够填写，可自行加行或添加附页。

	申
请
结
项
单
位
	项目名称
	

	
	单位名称
	

	
	通信地址
	

	
	联 系 人
	
	联系电话
	

	
	邮政编码
	
	电子信箱
	

	项目起始时间
	
	项目计划完成时间
	

	项目负责人及项目组成员
	姓名
	性别
	年龄
	学历
	学位
	职称
	承担任务

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	项目成果情况
	已转化成产品（个）
	已经形成

应用成果（个）
	已经形成基础理论研究成果（个）
	新增销售额(万元)
	新增利润（万元）
	已申请专利数量(件)

	
	
	
	
	
	
	

	
	出版专著（部）
	第一作者或通讯作者发表论文总数
	其中SCI/SSCI（篇）
	其中EI(篇)
	其中CSSCI(篇)
	其中核心(篇)

	
	
	
	
	
	
	

	人才培养情况


	学历提高

（人）
	晋升职称或研究生导师

（人）
	参加学术交流（人次）
	专业培训进修

（人次）

	
	博士
	硕士
	正高

职称
	副高

职称
	硕士生

导师
	博士生

导师
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	人才引进情况
	引进人才总数


	其中（人）

	
	
	高级

职称


	中级

职称


	博士


	硕士


	省内引进


	省外

引进
	海外

引进


	合作单位参加人数

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	入选国家、省重点人才工程情况
	入选者姓名
	入选时间
	人才工程名称
	入选项目

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	获得国家、省奖励和荣誉情况
	获奖者姓名
	奖励部门
	获奖项目
	奖励名称和等级
	排名/总人数

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	对照协议资助项目任务完成情况
	选择以下序号内容填写:
	

	
	1、提前完成；   2、按计划完成；   3、基本完成；   4、尚未完成。

	项目完成情况及主要成果（简述）
	

	人才队伍建设情况（简述）
	


	专 家 组 鉴 定 意 见
	专家组成员

	
	姓名
	工作单位
	专业
	专业技术职称

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	鉴定意见：

鉴定结论：（建议通过验收或不通过验收）

                 专家组组长签字:  

                                                          年    月    日

	
	专家组成员

签名
	


	项目经费情况（万元）
	人才高峰

资助资金
	行业部门

配套资金
	地方财政

配套资金
	项目单位

自筹资金
	其它
	合计

	
	
	
	
	
	
	

	资金使用情况（万元）
	总费用
	费用明细

	
	
	人员费
	设备费
	材料费
	差旅费
	会议费
	其他费用

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	项目负责人签字：

财务部门负责人签字：                                 （单位财务部门签章）

                                                          年    月    日                        

	资

金

使

用

审

计

情

况
	审计意见：

      审计部门负责人签字：                            （单位审计部门签章）

                                                         年    月    日    

	申

报

单

位

意

见
	结项总结：

结项建议：（建议予以结项或不予结项）

负责人签字:                         (单位盖章)

                                                           年    月    日

	或省行业（产业）主管部门意见
各设区市人力资源社会保障局
	     经考核验收，同意（或不同意）        同志负责的                 

                          项目予以结项。
    （不同意需说明原因）  

                                             (单位盖章)

                                                         年    月    日

	省人力资源社会保障厅意见
	      同意结项（或不同意结项）。

                                          (单位盖章)

                                                       年    月    日
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