附件1

申请2016年广东省中医药局检查验收课题汇总表

各综合管理部门（盖章）：       联系人：          电话：                 填报日期：                                             

	序号
	课题编号
	负责人
	个人申请类别
	各综合管理部门审核意见
	备注

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


注：1、课题编号请按小到大顺序排列。

2、个人申请类别分别为申请结题、申请中止、申请延期。

3、申请结题的条件是必须完成课题申请书约定的任务，经费使用合理，并具备以下条件之一：①发表论文，②出版专著，③通过成果鉴定，④获得专利。

4、各综合管理部门分别为各地级以上市卫生计生行政（中医药管理）部门、各有关高等院校和省直有关单位。

5、若个人申请类别与各综合管理部门审核意见不一致的或未提交材料等，请在备注栏中予以说明。     
