
附件1-4
                       编号              
2019年度科技企业孵化器知识产权能力

提升和集群管理项目申报书

单位名称：                     （盖章）
项目负责人：                           
固定电话：                             

移动电话：                             

电子邮箱：                             

填报日期：        年    月    日       

榕城区市场监督管理局编制

2019年

填表说明
一、本申请书适用于2019年广东省市场监管局下放地市知识产权促进类项目的申报工作。

二、封面中项目编号由市市场监督管理局填写。

三、项目名称请选择所申报项目对应的项目类别及项目具体名称 。

四、项目任务请填写申报指南中各项目下的对应任务。

五、申报单位对本申请材料以及所附材料的合法性、真实性、准确性负责。

六、申请书规格为A4纸，各栏不够填写时，请自行加页。申请书宜双面打印，并于左侧装订成册，一式5份（至少有2份为加盖公章的原件，其余可为原件的复印件）。提交同时，须附电子件。

一、申报项目名称及单位信息

	（一）申报单位基本信息（牵头申报单位）

	单位名称
	

	注册地址
	
	注册时间
	

	注册证名
	
	注册登记号
	

	法定代表人
	

	开户银行
	
	开户名称
	

	银行账号
	

	地址邮编
	

	项

目

负

责

人
	姓 名
	
	项

目

联

系

人
	姓 名
	

	
	部门及

职务
	
	
	部门及

职务
	

	
	电话
	
	
	电话
	

	
	传真
	
	
	传真
	

	
	手机
	
	
	手机
	

	
	电 邮
	
	
	电 邮
	

	单位

概况
	（单位性质、主要业务、业绩、资质荣誉简介，300字以内。）



	（二）合作申报单位基本信息（合作申报时填写，可加页）

	单位名称
	

	注册地址
	
	注册时间
	

	注册登记证
	
	注册登记号
	

	法定代表人
	

	项

目

负

责

人
	姓 名
	
	项

目

联

系

人
	姓 名
	

	
	部门及

职务
	
	
	部门及

职务
	

	
	
	
	
	
	

	
	电话
	
	
	电话
	

	
	手机
	
	
	手机
	

	
	电 邮
	
	
	电 邮
	

	单位

概况
	（单位性质、主要业务、业绩、资质荣誉简介，300字以内。）




二、项目工作方案
	目标任务及

工作内容
	（介绍项目的背景意义、目标任务、工作内容，推进措施及实施方式等。3000字以内。）



	工作基础及

保障措施
	（介绍申请本项目所具备的工作基础、制度规范，相关经验和优势资源，项目团队、智力支持、信息化设施等相关条件，推进项目顺利实施的保障性举措等。2000字以内。）



	计划进度
	（工作总体进度时间安排、项目各阶段工作任务与阶段性目标，确保项目按时形成成果、提交项目总结报告；可另附页。）



	预期成果及

考核指标
	（项目实施的预期成果形式、可考核指标等，可另附页。）



三、项目工作团队（可据工作需求而增加空格）

	项目

团队
	姓名
	出生

年份
	单位
	职务/

职称
	所学专业

及学历
	在项目中任务
	签名

	项目

负责人
	
	
	
	
	
	
	

	项目

团队

主要

成员
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


四、项目经费预算（可据工作需求而增加空格）

	序号
	项目预算支出科目
	金额(万)
	使用方向说明

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	项目预算支出合计
	
	


五、相关单位意见

	申报单位

申明
	本单位保证所提供的材料真实有效，并承担因虚报材料引起的一切后果。

法人代表（签名）：                  单位盖章：

                                     年   月   日

	合作申报

单位意见
	负责人（签名）：                     单位盖章：

                                    年   月    日

	区市场监管局知识产权部门审查
意见
	 负责人（签名）：                     单位盖章：

                                    年   月    日  

	区市场监管局

审核意见
	负责人（签名）：                     单位盖章：

                                    年    月    日               



