附件

揭阳市2023年一跟一产学研对接活动项目经费资助申报表

	对接活动项目名称
	

	对接活动高校、科研机构
	

	对接活动企业
	

	申请资助单位
	

	开户银行及帐号
	

	单位法人
	
	电话
	

	联系人
	
	电话
	

	通信地址
	

	项 目 内 容 简 介

	

	佐证材料：

	申请单位意见：

法人代表（签名）：                                        （单位盖章）

年   月   日    

	县（市、区）科技主管部门审核意见：

                                                                                                           负责人（签名）：                                          （单位盖章） 
   年   月   日    

	市科技主管部门审核意见：                                             

负责人 （签名）：                                           市科技局

年   月   日     
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