上海卓越脑科学发展基金会

2025支持项目申报书
	一、项目名称及类别： 

	二、项目联系

	项目负责人
	姓名
	
	手机
	

	
	电子邮箱
	

	
	工作单位
及职称
	

	联系人
	姓名
	
	手机
	

	
	电子邮箱
	

	
	通讯地址
	

	
	传真
	
	单位电话
	

	合作单位
	名称
	

	
	单位负责人
	
	联系电话
	

	三、项目主要内容和方案（注明活动的时间、地点、主题、规模、内容等）

	

	

	

	四、项目预期成果和效益（项目完成后的创新点、成果及考核指标）

	

	五、项目负责人及主要参加人员

	序号
	姓名
	年龄
	职务
职称
	工作单位
	在本项目中承担的主要工作
	备注

	1
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	
	

	六、项目经费预算（表格里仅填写项目资助金额的预算）

	经费总预算      万元，其中：
1.申请经费          万元
2.自有经费          万元

	经费支出预算表                  单位：万元

	编号
	支出内容及明细
	金额
	备注

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	3
	
	
	

	4
	
	
	

	合计
	
	
	

	八、申报人（或单位）意见

	                   申报项目负责人（签名）：

                   地方学会公章/发起人签章：
年   月   日

	九、基金会审批意见

	                  基金会理事长：

                基金会公章：
                                                 年   月   日
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