厦门兴才职业技术学院 横向科研项目申请表

	项目名称
	

	项目负责人
	
	职称
	
	电话
	
	Email
	

	合同类别
	□技术开发与转让   □技术咨询与服务  □决策论证  □设计策划   □其他

	合同有效期
	自       年     月    日至      年     月     日

	委托方
	名 称
	
	代  表
	

	
	地 址
	

	
	联系人
	姓名
	
	电话
	

	
	
	职位
	
	Email
	

	合同金额
	万元

	合 同 主 要 内 容 及 指 标

	

	科  研  承  诺  书

	1.保证本合同内容的真实性和合法性。

2.已确认委托方的主体资格，了解了其履行能力。

3.认真遵守《合同法》以及上级、委托方、学校的有关规定，保证按合同要求执行。

4.承担因本人过错造成的损失，如导致学校和委托方的经济和名誉损失等。
5.督促项目组全体成员保护好相关的知识产权。

                               项目负责人（发明人）签字：

                                                              年    月    日

	所在部门/二级学院意见：

签字（盖章）：

                  年    月    日
	融创处意见：

签字（盖章）：

                     年    月    日      


备注：

1. 本表一式三份，由项目负责人、所在部门、融创处各执一份，并附合同拟定件。

2. 技术转让项目须全体发明人签字。
