苏州城市学院横向科研项目绩效支出发放申请表

	项目名称
	

	委托单位
	

	合同有效期
	        年     月     日  —       年       月      日

	项目负责人、工号
	
	项目经费账号
	

	已发放的绩效支出（元）
	
	本次申请发放绩效支出总额

（元，含个税）
	

	发放事由
	

	发放明细
	姓  名
	工号/身份证号
	发放金额（元）
	所在单位

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	项目负责人所在单位意见
	学科建设与科研工作处意见

	（公章）
年  月  日
	（公章）
年  月  日


说明：1.合同中约定发放比例及发放对象的从其约定进行发放；没有约定的，实施校内预算管理。

      2.国有资产与财务管理处依据学校相关规定及项目预算，核定后发放。

