浙江省体育基金会

项目资助申请表

	项目名称
	
	申请经费：       元

	申报单位
	
	主办□
	承办□

	
	
	协办□
	其他        

	项目

合作

单位
	1
	
	1

（盖章）
	2

（盖章）

	
	2
	
	
	

	申

报

单

位

简

况
	单位权属
	事业□    国有控股□    民营□     股份制□     三 资□     

社团□    其他         （请注明）

	
	单位地址
	
	邮政编码
	

	
	法定代表人
	
	职  务
	

	
	联系电话
	
	手  机
	

	
	联系地址
	
	邮政编码
	

	
	的主要成果和获奖情况及申报理由
单位简介及近几年在该领域取得
	本单位曾于      年申报过项目，无新增内容。□

	
	
	注：曾向本会申报过项目并填写过此栏的单位，如无新增内容，可免填此栏，并在上面的方框中打“√”注明。

	联

系

人
	姓   名
	
	性   别
	

	
	职   务
	
	联系电话
	

	
	手   机
	
	电子信箱
	

	
	联系地址
	
	邮政编码
	

	注：1、申请表填写内容务必真实；2、请在规定期限内提交本申请表。


	项目策划书

	

	注：一般情况下，应写清项目立项的宗旨与背景、参与合作单位、项目内容简介，以及经费使用、实施进度、宣传推广等相关内容。填写务必真实、详细、客观，要求能反映项目全貌。填写完此页后请另行附纸。


	基       金       会       意       见
	项目部意见：

		财务部意见：

		秘书处意见：

		负责人意见：


	相关部门或单位意见：


