附件3                                       

“科普惠农兴村计划”支持项目申报书
类别：农村科技助力专家组
	申报单位
	

	专家组名称
	

	专家组服务地点
	

	项目负责人
	

	申报单位

统一信用代码
	

	申请日期
	         年    月    日


湖南省科协      湖南省财政厅
2017年6月
填 报 说 明
1．填写本申报书前，请认真阅读省财政厅等部门相关文件，包括《湖南省“基层科普行动计划”精准扶贫科技助力工程项目管理办法（试行）》（湘科协通〔2016〕72号，可在省科协网站查阅），全面掌握此方面工作的目标、任务、规程及具体要求。

2.项目申报的目标定位应准确，任务应明确，措施应有力，指标应具体可考核，要充分考虑技术、经济等方面的可行性。
3.本申报书填写内容须实事求是，表述应明确、严谨，相应栏目内容应填写完整，格式应符合要求。格式不符的，不予受理。
4.“专家组名称”应确切反映项目内容和范围，最多不超过20个汉字，表述可为“××县（市、区）××村科技助力专家组”。“实施地点”应写明所在的县、乡镇、村。“申报单位”须填写申报单位全称。
5.申报书应为A4开本的计算机打印稿，报送纸质件一式2份（同时上报电子版）。文件模板可从湖南省科协网站相关栏目中下载。
6.项目申报书中有关内容页面不够时，可加附页。
7.项目申报书纸质件填好后，加盖单位公章，寄送湖南省科协项目主管部门。

8.封面的统一信用代码指：申报单位的组织机构代码或三证合一代码。
	一、申报单位（项目组织承担单位）基本情况

	单位名称
	（县级科协或省派驻村帮扶工作队）

	单位地址
	
	邮政编码
	

	项目第一负责人
	
	职称/职务
	

	联系电话
	
	手    机
	

	电子信箱
	
	传    真
	

	二、项目实施技术依托单位

	名 称
	在本项目中的作用

	
	

	
	

	
	

	三、科技助力专家组基本情况


	类别
	姓  名
	性别
	年龄
	学历
	职称
	专业特长
	所在单位及职务

	组长
	
	
	
	
	
	
	

	成员
	
	
	
	
	
	
	

	成员
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	项目专家组组长（项目技术负责人）电话：        手机：

	四、项目负责人分工职责

	项目第一负责人职责
	项目技术负责人职责

	五、专家组定点村的基本情况、科技与产业需求，立项的必要性、可行性，项目前景（不超过1000字)

	

	六、专家组实施科技助力服务的基础(包括定点村前期科技助力帮扶有关的科技服务情况、基础条件与设施情况、人才队伍建设情况，技术依托单位和技术人员情况，已有工作基础和承担优势。不超过1000字)

	

	七、专家组进村科技助力服务实施方案（包括进村服务的产业助力类型、总体目标、组织实施方案，技术集成、转化、推广的内容和方式，科技助力精准扶贫带动模式，技术保障和科学普及服务措施，经济社会效益情况等。不超过3000字。）

	

	八、专家组项目期间具体任务（按照项目任务，以建档立卡贫困户为主要帮扶对象，填报1、科技示范推广情况（引进或推广新品种、新技术、新工艺，开发新产品、新模式等）；2、创建与培养科技示范户（科普带头人）（2户以上）、科普示范基地(1个以上)、农村专业技术协会（农民专业合作社）（1个以上）的情况；3、开展就业能力提升、科学素质提升培训和科学传播的情况；4、科技帮扶贫困村、贫困户及贫困人口的其他情况；5、助农增收、带动贫困群众精准脱贫、早日致富的情况等内容。不超过2000字。）

	

	九、项目起止时间、实施进度及阶段目标(以半年为单位，叙述项目的进度安排和阶段目标任务。不超过1000字。)


	项目起止时间：     年    月    日起至     年    月    日止

	

	十、项目经费预算


	经费总预算     万元，其中：
1.申请国家“基层科普行动计划”补助经费10万元
2.自有经费                    万元
包括：国家其他拨款        万元
单位自筹         万元
其他         万元

	经费支出预算表                        单位：万元

	编号
	支出内容
	金额
	其中支出本项目
资助经费

	1 
	
	
	

	2 
	
	
	

	3 
	
	
	

	4 
	
	
	

	…
	
	
	

	合计
	
	
	

	测算依据：
1.

2.

…

	十一、申报单位意见

	项目技术负责人（签名）：

项目第一负责人（签名）： 
单位负责人（签名）：         

单位公章
年   月   日

	十二、主要技术依托单位意见

	单位公章
                                                 年   月   日



	十三、专家组服务定点村意见

	驻村帮扶工作队负责人签名:

村负责人签名：  
（盖  章）                
                                                年    月    日


	十四、推荐意见（各级科协、财政部门填写）

	（一）县市区科协、财政部门意见
（盖  章）               

                                                 年     月     日                               

	（二）市州科协、财政局意见
（盖  章）              

                                                 年     月     日  
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1

