	项目编号

	


北京师范大学珠海校区2021年度
交叉学科孵化项目申请书
课题名称：
申请人：
单位：
通讯地址：
联系电话：
E-mail： 
申请日期：
2021年10月制
一、简表
	课题名称
	

	课题性质
	  A.基础研究                 B. 应用基础

	申请金额
	
	起止年月
	

	申
请
者

	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	

	
	民族
	
	职称
	
	专业
	

	工作单位
	名称
	

	
	所在地
	广东省

	邮政编码
	

	
	
	
	详细地址
	

	
	
	
	E-mail
	

	第
二
负
责
人

	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	

	
	民族
	
	职称
	
	专业
	

	工作单位
	名称
	

	
	所在地
	广东省

	邮政编码
	

	
	
	
	详细地址
	

	
	
	
	E-mail
	

	课题成员（含申请者）
	姓   名
	年龄
	专业技术
职    务
	每年参加
研究月数
	签名

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


二、研究课题的科学依据和意义
	


三、研究内容和预期成果
	


四、课题研究实施方案及其可行性
	


	五、申请课题经费预算表（万元）
支出科目
	金额
	计算根据及理由

	
	
	

	
	
	

	
	
	


六、自然科学高等研究院交叉学科工作小组审查意见
	负责人（签章）：
年   月   日


2

