中国美术学院
基本科研业务费专项结项报告

项目名称：                               

项目类别：                               

项目编号：                               

项目负责人：                             

起止时间：     年     月 至      年     月
所在单位：                               

科研创作处
 年   月   日
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	项目工作总结（可根据需要加页）

	项目负责人（签名）：            
年    月    日

	研  究  成  果  介  绍

	（发表的论文需注明刊物名称、发表时间及卷期号；出版的专著需注明出版社、出版时间等；创作成果简介参展获奖情况等。若有多项成果需按序排列，并附作品照片、著作原件及论文复印件、资料汇编等等）



	经费使用情况

	

	审所在部门核意见
	部门负责人（签名、盖章）：       
年    月    日

	研创处初审意见
	部门负责人（签名、盖章）：              
年    月    日


	专家审核意见
	专家签名：                     
年    月    日


