泰州学院科研经费延期申请表

	科研项目名称
	

	项目来源
	

	项目负责人
	
	立项批准号
	

	项目类型
	
	研究周期起止时间
（年月日—年月日）
	

	财务系统中
项目编号代码
	
	经费使用起止时间
（年月日—年月日）
	

	项目状态
	
	申请延期时间
	
	年12月15日

	延期原因：

项目负责人（签字）：

                       年  月  日
	所在二级学院意见：
（请明确说明是否同意）
科研院长：
(签字)      单位(盖章)
        年  月  日

	科研管理部门意见：
审核人（签字）：        负责人（签字）：        单位(盖章)

                                              年  月  日

	财务部门意见：
审核人（签字）：        负责人（签字）：        单位(盖章)

                                              年  月  日


说明：1.本表一式一份，由财务部门存档。
2.表中有关栏目信息须与当年《科研项目清理表》一致。
3. 延期原因应具体明确；如须主管部门批准，按主管部门批复时间为准。

