附件1
乐山职业技术学院横向科研项目劳务费发放表
	项目（课题）名称
	

	立项单位
	
	编号
	

	立项时间
	
	结题时间
	

	分
配
方
案
	序号
	姓名
	工作单位
	职称/职务
	身份证号
	银行卡号
	发放标准（元/天）
	发放金额（元）

	
	1
	
	
	
	
	
	
	

	
	2
	
	
	
	
	
	
	

	
	3
	
	
	
	
	
	
	

	
	4
	
	
	
	
	
	
	

	
	5
	
	
	
	
	
	
	

	合  计
	

	项目负责人
意见
	项目负责人签字：           年   月   日

	科研处
复核意见
	      负责人签字：            年   月   日 

	计划财务处
复核意见
	        负责人签字：          年   月   日

	分管校领导审批意见
	签 字：               年   月   日


