国家社会科学基金项目

2006年度检查表

批准号       项目类别       学科类别         
项  目  名  称                               

批准立项时间                       
原计划完成时间                               

已批准延期完成时间                           

项 目 负 责 人                               

电       话 (办)        (宅)          （手机） 
所  在  单  位                               
通  讯  地  址                               
邮  编：          电子信箱:                   
填  表  日  期                               
浙江省哲学社会科学规划办公室 印制
项目负责人同志：

    您好！

国家社科基金项目主要研究我国改革开放和社会主义现代化建设中的重大理论和现实问题，以及学科发展中的重要基础理论问题，具有突出的地位和作用。为此，我们非常关注您所承担的项目执行情况和最终成果质量。希望您按照申请书原课题设计开展项目研究，按照《国家社会科学基金项目管理办法》和《国家社会科学基金项目资助经费管理办法》的有关规定使用项目经费，加强项目的自我管理，力求按时间高质量地完成研究任务。

我办根据全国哲学社会科学规划办公室的有关要求，将进一步加强对我省承担的国家社科基金项目的管理。项目中期检查一般在课题立项的第二年开始进行。我办已经为每一个项目建立了档案，检查情况将记录其中。请您认真填写此表，以下三点请您注意：

1、此次检查，请附上阶段性成果的复印件。复印件用A4版式复印后，装订成册，并加封面和目录，封面上标明项目名称、项目号、承担单位、项目负责人姓名等。如系出版物，请交原件一份。

2、研究过程中，凡有重要的阶段性成果，请及时通过所在单位向我办报送。

3、凡须变更课题组成员、延期不超过一年结项等事项的变更，请项目负责人及时打报告，详细阐明原因，并经所在单位同意，报我办审批。凡变更项目负责人、变更项目管理单位、延期一年以上（含一年）、中止项目协议等重要事项，请项目负责人及时填写《国家社科基金项目重要事项变更审批表》，由我办报批。

3、您本人所在单位、地址、电话和经费帐号等如有变化，请及时通知我们，以保证我们与您的联系畅通。

4、表格及阶段性成果送交所在单位科研管理部门，统一报送我办。

                                    浙江省哲学社会科学规划办公室

                                          2006年10月18日

————

联系人：王三炼        王蓓

电话：0571—87053203    87053190      传真：87053195

电子邮件：zjssklghb@vip.163.com 
研究工作情况（可另加附页）
	主要内容：是否按申请书中预定的计划\课题设计进行研究，已做哪些工作，研究进度如何，项目负责人和课题组成员是否按规定负责或参加研究工作，存在问题及改进措施，下一步研究计划，其他需要说明的问题。




阶段性成果（从2005年8月至2006年10月）：
	名      称
	成果形式
	刊物名称或出版社、时间
	字数
	获 奖 情 况
	是否标注规划基金项目字样

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


经费使用情况                                单位： 元
	资助经费总额：

已收到资助经费：

经费开支情况：

1.资   料   费：                      2.调研差旅费：

3.小型会议费：                4.计算机使用费：

5.印刷补助费：                6.管   理   费：

7其         他：

总       计：                            结余：



	是否超额和重复提取管理费
	

	是否提取劳务酬金或稿酬
	

	是否购置与研究无关的书籍
	

	是否购置不合理固定资产
	

	下年度经费预算：（主要支出项目、出版预留经费等）

总计：


	单  位  科  研  管  理  部  门  意  见

	公  章                                  负责人签字

年   月   日                              年   月   日   

	单  位  财  务  管  理  部  门  意  见

	公  章                                 负责人签字

年   月   日                              联系电话

户名、账号等变动情况（无变动者不填）

新  户  名：                                                
新  账  号：                                                
新开户银行：浙江省          市（县）           行           

	省（区、市）社科规划办或在京委托管理机构意见

	公  章                                  负责人签字

年   月   日
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