附  件

河南省高等学校重点科研项目计划

基础研究专项申请书

	所 属 学 科：
	                              

	项 目 名 称：                              
	                              

	负  责  人：
	                              

	所 在 单 位：
	                              

	系(所)名称：
	                              

	协 作 单 位：
	                              

	申 请 日 期：
	                              

	000


河南省教育厅 
二〇二三年制

一、基本信息

	项目信息
	项目名称
	
	申请金额
	

	
	一级学科
	

	
	二级学科
	

	
	开始日期
	
	截止日期
	

	
	协作单位
	

	
	成果形式
	

	负责人信息
	姓    名
	
	性    别
	
	民   族
	

	
	出生年月
	
	身份证号
	

	
	最后学历
	
	学    位
	

	
	办公电话
	
	手    机
	

	
	电子邮件
	
	职    称
	

	
	研究专长
	

	
	所在学校
	

	
	系(所)名称
	

	摘要
	

	关键字
	


二、项目组成员（不含负责人）

	项目总

人数
	高级

职称
	副高级

职称
	中级

职称
	初级

职称
	辅助人员
	博士后
	博士生
	硕士生
	参加单位数

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	姓   名
	性  别
	职  称
	学  历
	学 科
	身份证号
	年工作

月数
	电  话
	电子邮件

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	


三、本研究项目的立项依据和目标

	1、本项目研究的意义及同类研究工作国内外研究现状与存在的问题，并列出主要参考文献：

	


	2、本项目的研究内容、特色和创新之处即立题根据： 

	


	3、研究工作的预期结果或目标及提供形式。如系理论成果，应写明在理论上解决哪些问题及其科学意义；如系应用性成果或基础性资料，应写明其应用前景：

	


四、研究方法和技术路线

	1、拟采取的理论分析、计算、实验方法和步骤及其可行性论证：

	

	2、研究工作的总体安排、进度：

	


五、实现本项目预期目标已具备的条件

	1、与本项目有关的工作基础及实现本项目研究已有的主要仪器设备；尚缺的仪器设备及解决途径：

	

	2、负责人和项目组主要成员的主要学历和研究工作简历，近期发表的与本项目有关的主要论著和科研成果名称及获奖情况：

	


六、负责人意见

	我保证申请书内容的真实性。如获得资金支持，我将履行项目负责人的职责，严格遵守河南省高等学校重点科研项目的有关规定，认真完成申请书研究内容和研究成果，按时报送有关材料。若填报失实和违反规定，本人将承担全部责任。

                                       负责人签字：            
                                       年    月    日


七、负责人所在单位科技管理部门意见
	负责人在本申请书中所提供的个人“科研资历”信息是真实的，负责人具有完成该项目的能力。学校保证为该项目的研究工作提供条件，担保负责人在研究周期内完成预定工作。

负责人签章：
公章：
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