附件3：（请沿左侧中上、中下1/4处装订，勿加封皮，填报时请将此提示删掉）
吉林省卫生厅重点实验室

建设计划任务书

实验室名称：

学科领域：

依托单位名称：

通讯地址：

联 系 人：

联系电话：

传    真：

申请日期：

吉 林 省 卫 生 厅

二○一○年制
一、实 验 室 简 表
（一）概况

	实验室
	申请

名称
	

	
	前期开放时间 间
	
	场地面积
	

	推荐实验室主任
	姓  名
	
	民  族
	
	年龄
	

	
	职  称
	
	学科专业
	

	
	职  务
	
	最后学位
	□博士      □硕士      □学士    

	推荐学术委员会主任
	姓  名
	
	民  族
	
	年  龄
	

	
	职  称
	
	学科专业
	

	
	职  务
	
	最后学位
	□博士      □硕士      □学士   

	牵头

实验室

单元

依托

单位
	名  称
	
	主管部门
	

	
	性  质
	□高等院校   □科研单位   □企业  
□其他                         
	邮政编码
	

	
	详细地址
	

	近五年承担课题（个）
	近五年实到经费（万元）

	863

计
划
	973

计

划


	国

家

自

然

科

学

基

金
	国家科技攻关计划
	省部级重点课题
	市厅级重点课题
	横向协作
	其它
	863

计

划
	973计

划


	国

家

自

然

科

学

基

金
	国

家

科

技

攻

关

计

划
	省

部

级

重

点

课

题
	市

厅

级

重

点

课

题
	横

向

协

作
	其

它

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	研究成果
	获奖

（项）
	国家级
	部委（省）级
	国际

奖项
	其他

	
	
	特等
	一等
	二等
	三等
	四等
	特等
	一等
	二等
	三等
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	论文和专著（篇）
	论文（篇）
	专著（册）

	
	
	非双边国际会议
	全国性会议
	刊物发表
	中文
	外文

	
	
	大会（含特邀）报告
	分组报告
	特邀

报告
	大会

报告
	国外

刊物
	国内

刊物
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	专利鉴定转让（项）
	批准发明专利
	已鉴定成果
	技术转让

（含前项转让数）

	
	
	国内
	国外
	项数
	其中转让数
	

	
	
	
	
	
	
	

	研究队伍
	职称
	固定人员（人年）
	客座人员（人年）
	总计
	人
才


	类别
	在读

(人)
	已毕业（人）

	
	
	研究人员
	技术人员
	管理人员
	小计
	校所内
	校所外
	国外
	小计
	
	
	博士后
	
	

	
	高级
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	培
养
	博士生
	
	

	
	中级
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	初级
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	硕士生
	
	

	
	其它
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	合  计
	
	

	
	合计
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	优秀中青年（人）
	

	学术交流
	主办国际学术会议

（次）
	主办国际双边会议

（次）
	主办国内学术会议

（次）
	参加国际学术会议

（人次）
	来室专家（人次）
	派出讲学专家(人次)

	
	
	
	
	
	国内
	国外
	国内
	国外

	
	
	
	
	
	
	
	
	


（二）科研队伍情况

	序号
	姓 名
	性别
	年龄
	最后

学位
	所学

专业
	现从事

专业
	技术

职称
	在实验室工作期限
	团队

协作

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


注：（1）请填写所有固定研究人员和技术人员。（2）如果获得各学位的专业不同，请在“所学专业”栏中填写所有专业。（3）“在实验室工作期限”栏中填写每人实际在实验室工作的起止时间。（4）在“团队协作栏”中填写“是”：实质性参加了至少一项所提交代表性成果的研究工作（以署名为准）；“否”：没有参加所提交代表性成果的研究工作。

（三）承担的主要科研项目

	序号
	课题名称
	编号
	负责人
	起止时间
	经费
(万元)
	类别

	1
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	
	

	9
	
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	
	

	11
	
	
	
	
	
	

	12
	
	
	
	
	
	

	13
	
	
	
	
	
	

	14
	
	
	
	
	
	

	15
	
	
	
	
	
	

	16
	
	
	
	
	
	

	17
	
	
	
	
	
	

	18
	
	
	
	
	
	

	19
	
	
	
	
	
	

	20
	
	
	
	
	
	

	21
	
	
	
	
	
	

	22
	
	
	
	
	
	

	23
	
	
	
	
	
	

	24
	
	
	
	
	
	


注：请依次以“973”计划（973）、“863”计划（863）、国家自然科学基金（面上、重点和重大、杰出青年基金、重大科研计划）、国家科技（攻关）、国防重大、国际合作、省部重大科技计划、重大横向合作等为序填写，并在类别栏中注明。课题负责人不是本室固定（正式聘任）人员的课题不填报。
（四）主要研究成果

	序
号
	成果类型
	成果名称
	完成人
	刊物、出版社

或授权单位名称
	年、卷、期、页

或专利号
	他引次数

或出版数量

	1
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	
	

	9
	
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	
	

	11
	
	
	
	
	
	

	12
	
	
	
	
	
	

	13
	
	
	
	
	
	

	14
	
	
	
	
	
	

	15
	
	
	
	
	
	

	16
	
	
	
	
	
	

	17
	
	
	
	
	
	

	18
	
	
	
	
	
	

	19
	
	
	
	
	
	

	20
	
	
	
	
	
	

	21
	
	
	
	
	
	

	22
	
	
	
	
	
	

	23
	
	
	
	
	
	

	24
	
	
	
	
	
	

	25
	
	
	
	
	
	


注：请依次以论文（国外）、论文（国内）、专著或其中章节（外文）、专著（中文）、专利（外国）、专利（中国）为序分别填报。非第一完成单位的成果不填。研究生、博士后等非本室固定人员完成人用斜体字表示。所有成果必须是署名为实验室的成果。
（五）代表性研究成果简介（选择5项成果，每项单独填写1页）

	代表性研究成果名称
	基础类或

应用基础类
	完成单位

署名排序
	本室固定

人员参加数
	是否 
保密 

	
	
	
	
	

	请简要介绍代表性研究成果的主要内容、主要的科技创新贡献、国内外影响的主要佐证（限600字）。

另：请将每项代表性成果的简介及其相关成果的复印件、成果水平和影响的证明材料等与申请书一起装订成册后上报（其中每项附论文不超过3篇，鉴定材料勿附）。


二、实验室基本情况
	包括重点实验室名称、学科领域分类、承担单位（含依托单元）及建设地点。


三、实验室研究方向
	包括实验室研究方向、目的和意义、主要研究内容、预计达到目标、联合及开放设想等方面。


四、队伍建设及人才培养计划
	包括实验室主任及学术委员会主任提名及介绍、学术带头人介绍、优秀中青年人才情况、人才培养能力及稳定和吸引中青年人才的措施等方面。


五、实验室前期取得成果
	    请概述实验室现有研究工作基础、水平等（在国内和国际上的影响和地位；近5年承担的国家及省部级重大科研任务、代表性科研成果和奖励、发明专利、代表性论文或学术专著）。



六、实验室现已具备的实验条件

	包括科研用房、仪器设备、配套设施等。


七、实验室建设规模

	包括建设经费概算、落实计划及实验室研究单元构成等。


八、实验室管理
	    请从实验室运行管理、合理利用资源、人员聘用及流动等方面简要介绍。



九、依托单位给予支持
	


十、审查意见
	1、牵头实验室单元依托单位意见
单位负责人：    　 　　　　　  2010年　　月　　日（公章）

	2、其它实验室单元依托单位意见（如没有其它实验室单元，不填写）
单位负责人：    　 　　　　　  2010年　　月　　日（公章）

    单位负责人：                   2010年　　月　　日（公章）
单位负责人：                   2010年　　月　　日（公章）


	3、专家评审意见

    专家组组长：                   2010年    月    日


	4、卫生厅审核意见

    负责人：                       2010年    月    日
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