
湖北省普通高等学校人文社会科学重点研究基地
湖北技能型人才培养研究中心科学研究项目鉴定申请·审批书
项目批准号                       

项 目 名 称                               
项目负责人                       
所 在 单 位                               
填 表 日 期                    
湖北技能型人才培养研究中心印

   年  月  日

声   明
   本鉴定申请的研究成果不存在知识产权争议；湖北技能型人才培养研究中心保护作者的知识产权，拥有宣传介绍、推广应用本成果的权力。特此声明。

                           课题负责人（签章）

                                         年  月  日

填  表  说  明

    一、按照表内栏目和有关规定认真如实填写，所填栏目不够用时
可加附页。

    二、本表仅适用于列入湖北技能型人才培养研究中心科学研究项目鉴定结题申请。
    三、课题研究完成后直接向鉴定组织单位报送鉴定材料2套。除著作、教材外，每套鉴定材料必须统一装订成册。
    四、湖北技能型人才培养研究中心通讯地址：武汉市洪山区雄楚大街918号，邮政编码：430074。

    五、将《成果鉴定申请·审批书》及课题最终研究成果的电子版发至邮箱：hbjnrc@163.com 

    一、基本数据表

	成果名称
	

	课题负责人
	
	立项时间
	

	课题来源
	
	申请鉴定方式
	

	原计划成果形式
	
	现成果形式
	

	原计划完成时间
	    年  月  日
	定稿时间
	  年  月  日
	鉴定时间
	年  月  日

	成  果  字  数
	
	报送成果套数
	
	是否需要出版
	

	（计划）出版

时间、单位
	

	获  奖  情  况
	
	转摘、引用情况
	

	结  项  种  类
	
	A．正常 B．提前 C．延期 D．免于鉴定 E．申请撤销或中止

	项目负责人及主要参加人员简况

	负责人
	姓    名
	
	性别
	
	民族
	
	出生日期
	    年  月  日

	
	所在单位
	
	行政职务
	
	专业职称
	

	
	研究专长
	
	学历
	 
	学位
	
	联系电话
	

	
	通信地址
	
	邮政编码
	

	主要参加人
	姓  名
	工 作 单 位
	职  称
	承担的任务

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


二、总结报告（2000字左右）
	研究的主要过程和活动；研究成果主要内容以及创新点；成果的学术价值和应用价值；尚需深入研究的问题。

                                项目负责人签字：

                              年   月   日




 三、阶段性成果一览表

	序号
	作  者
	出版或发表成果
	出版或发表单位及时间

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	3
	
	
	

	4
	
	
	

	5
	
	
	

	6
	
	
	

	7
	
	
	


四、经费决算表

	批准经费
	
	实拨

经费
	
	实际用

去经费
	
	节余
经费
	

	经费使用决算（元）
	     项目

年度
	图书

资料费
	文具费
	印刷费
	交通费
	调研费
	其它
	合  计

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	


 五、审核意见

	课题负责人所在单位意见
	内容提示：成果是否达到鉴定要求：课题管理和经费使用是否符合湖北技能型人才培养研究中心的有关规定。是否同意鉴定（或同意免于鉴定），鉴定所需经费是否有保证。

	
	                                                                   负责人（公章）：

                                                                           年    月    日

	评审专家审核意见
	    审核意见：(可另附)
         签  名：           

年   月   日

	
	姓   名
	职    称
	所 在 单 位
	专     业
	签   名

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	湖北技能型人才培养研究中心审核意见
	签  名：           

年   月   日
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