
附件3

海南医学院创新性实验项目进展报告

项目编号：
	项    目名   称
	
	项目类型

	
	
	

	项    目负 责 人
	
	所在院（部、系）
	
	教学中心、实验室
	

	主要成员
	
	
	
	
	

	项    目起止时间
	
	资助资金总额：   万元
	累计已拨款：   万元

	一、本阶段项目研究进展情况

	（可自行附页）

	二、已取得的阶段成果

	

	三、存在的问题和下一步解决的措施及需要说明的问题

	

	四、累计已拨经费的开支情况

	

	五、下年度经费安排及预算计划

	

	项目负责人签名：                        年   月   日

	六、指导老师意见    

	签名：



	所在实验室审查意见
	负责人签名：
              （公章）                                             年    月     日
	所在院（部、系）意见
	负责人签名：
             （公章）                                                    年    月     日

	教务部审查意见
	        负责人签名：
                        （公章）
                              年    月     日

	次年拨款意见
	原计划拨款
	按计划拨款
	增加拨款
	减少拨款
	是否暂停拨款

	
	万元
	万元
	万元
	万元
	万元


说明： 1、此表由项目负责人填写，所在教学中心、实验室和院（部、系）签署意见后，报送教务部。

2、此表作为下年度申报课题的依据。
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