西安交通大学医学创新基金

年度进展报告


（2010年度）

  项目名称：                                      
  负 责 人：                                    
  所在单位：                                      
  电话（办公室）              （手机）             

电子信箱：                                      
资助金额：   万元                             
  起止年月：        年      月至      年       月

西安交通大学医学院
	一、研究工作进展与结果（请详细介绍2010年度研究工作进展和结果，以及科研项目和sci论文有关情况，并请附国科金批文和sci论文的相关文件！）
二、研究计划有无调整和变动，原因何在？



	三、当年经费使用情况

四、存在问题及建议

          项目负责人：                 年   月   日



	所在单位审查意见：

                              单位负责人（签章）

                                       年   月   日

	医学中心审查意见：

完成情况评价：A.（优）   B.（良）     C.（差）

次年拨款意见：A.（正常） B.（缓拨）   C.（停拨）

负责人（签章）

                                      年   月   日


