广东省医学情报研究所

引文分析委托单

编号：

	委托人姓名
	中文名：
	英文名：
	委托日期

	委托单位
	
	电    话

	地  址
	
	邮政编码

	代理机构
	揭阳市高新技术企业协会  手机：13580294339

联系电话：0663 - 8768141
	联系人：戴沛

	数据库选择 
	国外（SCI）   中文库（CMCI）   其它库
	要否保密及期限

	项目名称
	中文：

	
	英文：


论文目录：本项目发表的相关国内外文献（含标题、著者、刊名、年、卷、期、页，发表在国外杂志的文章最好提供论文复印件）

	急  级
	急0
	急1
	急2
	其它

	出报告

期  限
	一个月
	半个月
	一周
	

	加  急

选  择
	
	
	
	


备注

	委托人签字
	
	受理人签字
	
	日期
	


委托须知：1.委托人和委托单位一般指项目负责人和其他所在单位。

          2.出具引文分析报告一般为一个月时间，如确需加急者请填明急级（划√）。

          4.须同时提供论文目录的电子版或软盘。

          5.按新的税务制度，本委托单附简易合同一份，请同时填写，盖章。
