
附件1.2                                   
国家卫生健康委员会重点实验室
建设计划任务书
	实验室名称：
	                             

	实验室主任：
	                              

	建设周期：
	                            

	依托单位名称：
	                     （公章）

	组织机构代码：
	                              

	填表日期：
	        年     月     日                        


国家卫生健康委员会
2018年  制表

填写说明
一、任务书由申报单位、上级单位（主管部门）、省级卫生行政部门提交意见并签章。
二、任务书中的依托单位名称，请按规范全称填写，并与申报单位公章一致。如有特殊情况，需单独提供证明，说明理由。
三、任务书中文字须用宋体小四号字填写，1.2倍行间距。
四、凡不填写内容的栏目，请用“无”标识。
五、任务书用A4纸打印、装订、签章。一式四份报国家卫生健康委员会。
六、组织机构代码指企事业单位国家标准代码，无组织机构代码的单位填写“00000000-0”。
七、任务书中上级单位（主管部门）是依托单位的上级单位或主管部门。
八、表格内各栏如填写不下，可自行顺延加页。
国家卫生健康委员会重点实验室
建设计划任务书
	实验室名称
	

	依托单位名称
	

	单位组织机构代码
	

	实验室类型
	□应用基础  □转化应用  □政策研究  □条件保障

	实验室主任
	姓名
	
	出生年月
	

	
	职务
	
	职称
	

	实验室联系人
	姓名
	
	职务
	

	
	职称
	
	联系电话
	

	
	电子邮箱
	
	传真
	

	一、概述（限1000字）

	二、国内外概况（该学科或领域最新进展、发展趋势，说明建设实验室的意义）


	三、实验室研究方向、主要研究内容（包括技术关键）


	四、预期目标、阶段性成果及水平、研究进度


	五、实验室现有工作基础


	六、队伍建设及人才培养计划（学术带头人介绍、优秀中青年人才情况、人才培养能力、稳定和吸引优秀中青年人才的措施等）


	七、实验室组织结构、人员条件（姓名、性别、年龄、专业、技术职称）


	八、实验室建设规模、经费预算、基建落实情况


	九、已具备的实验条件、主要购置和配置的仪器设备


	十、实验室开放共享的设想及配套条件


	十一、实验室学术委员会委员推荐人选及学术委员会主任介绍


	依托单位
意见
	签名/盖章：                 年  月  日

	上级单位（主管部门）意见
	签名/盖章：                 年  月  日

	省级卫生行政部门
意见
	签名/盖章：                 年  月  日

	国家卫生健康委员会
审批意见
	签名/盖章：                 年  月  日



