附件:
国家卫生健康委西部孕前优生重点实验室

云南省生育调节与少数民族优生重点实验室

开放课题申请书

项目名称：                                       
申 请 者：                                       
所在单位：                                       
邮政编码：                                       
通讯地址：                                       
电    话：                                       
电子邮件：                                       
申请日期：                                       
云南省人口和计划生育科学技术研究所

二0二0年制
填 报 说 明

一、请按编写提纲填写申请书各项内容，要实事求是，表达要明确、严谨，字迹要清晰易辨。外来语要同时用原文和中文表达。第一次出现的缩写词，须注出全称。

二、申请书请用A4纸双面打印，于左侧装订成册。一式三份（至少一份为原件），寄送至本实验室；并请将申请书电子版发送至本实验室指定邮箱。

三、申请金额最高不得超过10万元。
基本信息表
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立项依据（主要包括国内外研究概况、水平和发展趋势，重点解决的关键科学问题，主要参考文献目录和出处）

研究内容（说明研究项目的具体内容）。

研究方案和技术路线

四、研究工作年度计划安排（在研究工作期限内，分年度阐明研究工作具体内容）

五、主要特色及创新点
六、经费预算

	支出预算表
	金额（万元）
	计  算  根  据  及  理  由。

	合   计
	
	

	(一)材料费
	
	

	(二)测试化验加工费
	
	

	(三)差旅费（外出开会学习）
	
	

	(四)会议费（举办会议）
	
	

	(五)出版/文献/信息传播/知识产权事务费
	
	

	(六)劳务费
	
	

	(七)专家咨询费
	
	

	合计
	
	


七、申请者诚信公正承诺书

我保证上述填报内容的真实性。如果获得资助，我与项目组成员将严格遵守国家卫生健康委西部孕前优生重点实验室/云南省生育调节与少数民族优生重点实验室开放课题管理的有关规定，按计划认真开展研究工作，按照相关经费管理规定合理使用经费，按时报送有关材料和提交预期成果。

本人在此郑重承诺：严格遵守中共中央办公厅、国务院办公厅《关于进一步加强科研诚信建设的若干意见》规定，所申报材料和相关内容真实有效，不存在违背科研诚信要求的行为；在重点实验室开放课题申请、评审和执行全过程中，恪守职业规范和科学道德，杜绝以下行为：

（一）购买、代写、代投论文，虚构同行评议专家及评议意见；

（二）违反论文署名规范，擅自标注或虚假标注获得科技计划等资助；

（三）购买、代写申请书；弄虚作假，骗取科技计划项目、科研经费以及奖励、荣誉等；

（四）在项目申请书中以高指标通过评审，在项目实施过程中故意篡改降低相应指标；

（五）向评审工作人员、评审专家等提供任何形式的礼品、礼金、有价证券、电子红包，或提供宴请、旅游、娱乐健身等任何可能影响评审公正性的活动；

（六）其他违反财经纪律和相关管理规定的行为。

如违背上述承诺，本人愿接受云南省人口计生所和相关部门做出的各项处理决定，包括但不限于撤销开放课题资助项目，追回项目资助经费，向社会通报违规情况，取消一定期限重点实验室开放课题项目申请资格，记入科研诚信严重失信行为数据库以及接受相应的党纪政纪处理等。                          

                            申请者（签章）：

                                         年   月   日

八、申请者所在单位审查与保证
	 申请者所在单位业务主管部门审查意见
单位（公章）：            
负责人（签章）：

年    月    日
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