附件3：

郑州市软科学研究计划项目延期报告

	项目名称
	

	承担单位
	

	项目类别
	
	项目编号
	

	项目负责人
	
	职称职务
	
	联系电话
	

	项目进展情况及延期理由
	

	延期期限
	计划结题时间      年    月    日，申请延期至      年    月    日
注：项目延期验收时间原则上不超过六个月。

	项目负责人签字
	          项目负责人（签字）  
                                              年    月     日

	单位意见
	       单位（盖章）                                                  

                                             年     月     日


