[image: image1.png]



质量工程项目
中期检查报告

	项目名称：
	

	负 责 人：
	

	部门名称
	

	联系电话：
	

	起止年限：
	

	申请日期：
	


	项目/课题名称
	

	项目/课题来源
	 
	项目/课题编号
	

	项目/课题类别
	
	项目/课题负责人
	
	所在系部
	

	电子邮件
	
	联系电话

（手机）
	

	起止时间
	
	经费总额

(万元)
	

	质量工程项目进展报告（各分项目内容参照文件中要求）


	项目/课题负责人签字：

我所承担的项目（编号：         名称：                               ）《中期检查报告》内容实事求是，数据详实。
                                              签字：

年    月    日



	所在系部审查意见：

（部门负责人签字盖章）

年    月    日

	质量工程领导小组办公室审核意见：

1、计划完成情况：（在内打√）

按原计划完成任务


基本按原计划完成任务


未完成原计划任务

2、经费配套意见：（有经费配套项目必填）


按计划配套


暂缓配套


中止配套

3、其他意见：

（负责人签字盖章）

年    月    日
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