	学科项目劳务费用审批表

年   月   日

	项目情况
	项目负责人
	
	财务项目编号
	

	
	项目名称
	

	项目参与人及费用情况
	姓名1
	
	联系方式
	
	姓名2
	
	联系方式
	

	
	身份证号码
	
	身份证号码
	

	
	学生信息（院系）
	
	学生信息（院系）
	

	
	开户行/银行卡号
	
	开户行/银行卡号
	

	
	主要工作内容
	
	主要工作内容
	

	
	支付费用1
	
	支付费用2
	

	
	参与人签字
	
	参与人签字
	

	
	姓名3
	
	联系方式
	
	姓名4
	
	联系方式
	

	
	身份证号码
	
	身份证号码
	

	
	学生信息（院系）
	
	学生信息（院系）
	

	
	开户行/银行卡号
	
	开户行/银行卡号
	

	
	主要工作内容
	
	主要工作内容
	

	
	支付费用3
	
	支付费用4
	

	
	参与人签字
	
	参与人签字
	

	支付费用合计
	         元

	部门负责人签字
	
	审验人签字
	
	项目负责人签字
	


本人承诺：领取劳务费的人员不是本项目组成员，也不是本人直系亲属。
项目负责人签字：
