新乡医学院
科研项目负责人经费使用情况自查表
 
各位项目负责人：
您承担    项目主管部门    下达的科研项目                                    

         项目名称            ，项目编号           ，经费总额     万元。请将经费使用情况按下列要求如实填报。
根据《教育部 财政部关于加强中央部门所属高校科研经费管理的意见》《教育部关于进一步加强高校科研项目管理的意见》《教育部关于进一步规范高校科研行为的意见》和河南省教育厅关于开展高校科研项目经费管理专项检查的通知》要求，学校正在组织开展科研经费管理自查自纠工作，对于在自查自纠中发现的问题，我们将协助单位和项目负责人认真做好整改工作。为保护广大教师科研工作积极性，切实维护学校良好声誉，本着对科研经费安全和个人负责的原则，请您对负责或承担的科研项目中是否存在下列现象进行自查：
1.超出预算批复或合同（任务书）的支出范围和标准使用经费，挪用、侵占、骗取科研经费。□有 □无
2.编造虚假合同、编制虚假预算。□有 □无
3.违规将科研经费转拨、转移到利益相关的单位或个人。□有 □无
4.购买与科研项目无关的设备、材料。□有 □无
5.虚构经济业务、使用虚假票据套取科研经费。□有 □无
6.在科研经费中报销个人家庭消费支出。□有 □无
7.虚列、伪造名单，虚报冒领科研劳务性费用。□有 □无
8.借科研协作之名，将科研经费挪作它用。□有 □无
9.规避学校招标采购相关规定和拆分采购合同。□有 □无
10.设立“小金库”。□有 □无
11.科研经费结余未按规定办理结账手续，结题不结账。
□有 □无
12.大批量采购材料未登记台账，材料出库入库未履行规定程序。□有 □无
其他情况说明：
  
 
请每位项目负责人根据所负责或承担项目的真实情况，在“有”或“无”前的“□”内打“√”，如“有”上述情况须进行说明，签字后交本单位负责人审核确认。
 
项 目 负 责 人：
单 位 负 责 人：
                           年    月    日
