附件一：
承担境外资助（合作）项目意向表
	项目负责人
	
	所在单位（院级单位）
	

	项目名称
	

	研究期限
	
	联系电话
	

	委托单位
	

	课题研究的主要内容

	院级党委审核意见


党委负责人签字：
单位公章：
年  月  日
	科研管理部门审核意见                         


负责人签字：
单位公章：
年  月  日                     


注：本表一式三份，分别由各审核单位保存，并随表附合作方的机构介绍、机构背景等材料。
