附件1

2023年科卫联合医学科研项目

申报指南

一、支持方向

（一）重点项目

人工智能药物设计及研发
申报条件：项目负责人应具有高级专业技术职称，具备相应工作基础和较强科研能力。

目标任务：目标任务应明确具体，体现项目创新性，预期技术指标应量化可考核，在项目完成时能形成具有自主知识产权的技术成果。

主要约束性指标：以第一作者或通讯作者在本领域高质量科技期刊发表代表性论著不少于2篇；研究成果获批发明专利不少于1项；研究成果预期可转化为软件、医疗器械或新药、实用技术等。
（二）面上项目

1.传染疾病、急危重症、慢性疾病相关技术研究；
2.心血管系统疾病、神经系统疾病、内分泌代谢系统疾病等常见病、多发病机制及诊疗相关研究；

3.肿瘤早期监测、诊断、治疗相关技术研究；

4.生殖健康与辅助生殖、妇幼健康、婴幼儿照护服务相关诊疗技术研究；
5.心理健康、职业健康、精神卫生相关技术研究；

6.临床药学及用药安全关键技术研究；

7.中医药相关诊疗技术研究。
申报条件：项目负责人具有中级及以上专业技术职称，或具有硕士及以上学位，具备相应的工作基础和较强科研能力。
目标任务：根据具体项目制定考核指标，目标任务应明确具体，体现项目创新性，预期技术指标应量化可考核，在项目完成时能形成具有自主知识产权的技术成果。

主要约束性指标：以第一作者或通讯作者在本领域期刊发表代表性论著1篇。
（三）青年项目

与面上项目支持方向相同

申报条件：项目负责人年龄40周岁以内，即1983年以后出生，具备相应的工作基础和较强科研能力。

目标任务：根据具体项目制定考核指标，目标任务应明确具体，体现项目创新性，预期技术指标应量化可考核，在项目完成时能形成具有自主知识产权的技术成果。

主要约束性指标：以第一作者或通讯作者在本领域期刊发表代表性论著1篇。

二、实施周期及资助强度
（一）实施周期

项目起始时间为2023年7月，一般不超过2年。

（二）资助强度
重点项目拟支持1项，20万元/项。面上项目拟支持30项，2万元/项。青年项目拟支持10项，2万元/项。申报单位不低于1:1配套资金。

附件2

万州区科研项目申报表

（仅供预填报）

	项目

基本情况
	项目名称
	
	是否涉密
	

	
	起止时间
	2023.7-2025.6
	项目领域
	例：科卫联合

	
	项目类别
	例：面上项目
	项目方向
	例：传染疾病、急危重症、慢性疾病相关技术研究

	项目申报 单位情况
	单位名称
	
	组织机构代码
	

	
	单位性质
	
	单位地址
	

	
	联系人
	
	联系电话
	

	项目负责人情况
	姓名
	
	身份证号码
	

	
	职位/职称
	
	联系

方式
	

	经费来源
	项目总投入
	
	其中：申请经费资助
	

	主要研究内容及指标
	立项依据
	（包括研究意义、国内外研究现状及发展趋势，需结合科学研究发展趋势来论述科学意义；或结合万州区经济和社会发展中迫切需要解决的关键科技问题来论述其应用前景。）

	主要研究内容及指标
	研究内容与目标
	（包括具体研究内容、拟解决的关键科学问题和预期目标等）

	
	研究方案
	（包括总体设计思路、技术路线、实验技术方案及可行性分析等）

	
	项目特色与创新点
	

	
	研究基础与工作条件
	（项目申请人近5年来主持或参与科研项目情况及主要学术成绩；项目实施所具备的工作条件等）

	
	研究成果及考核指标
	1.预期研究成果及考核指标概述

2.阶段性工作计划及考核指标（考核指标务必量化，不得低于约束性指标要求）



	经费来源

预算
	序号
	科目
	概算数

	
	1
	财政科研资金
	

	
	2
	单位自筹资金
	

	
	
	（1）自有资金
	

	
	
	（2）风险资金
	

	
	
	    （3）金融机构贷款
	

	
	
	    （4）其他
	

	支出预算 安排
	序号
	科目
	概算数
	其中：财政补助资金拨款

	
	一、直接费用

	
	1
	设备费
	
	

	
	2
	业务费
	
	

	
	3
	劳务费
	
	

	
	二、间接费用

	
	1
	管理费
	
	

	
	2
	绩效支出
	
	

	
	合计
	
	


附件3

科研诚信承诺书
郑重承诺：在项目申报、评审、实施、结题等过程中,严格遵守重庆市万州区科研项目及财政科研经费相关管理规定，为项目实施提供相应条件,不进行任何干扰评审或可能影响评审公正性的活动，所提供申报资料真实准确，项目组成员身份真实有效，不存在重复申报、编报虚假预算、篡改单位财务数据、侵犯他人知识产权等失信行为。
如有违反，愿意承担科研诚信管理的相应责任。
项目负责人（签字）：
项目牵头申报单位（单位法人签章）： 
（单位签章）：
    年  月  日

附件4

配套资金承诺函

区科技局：

为确保顺利实施2023年度科卫联合医学科研项目，高质量完成考核指标，我单位承诺对“******（项目名称）”成功获批后给予**：**配套经费支持。

                         ***********（盖章）

                                 ****年***月**日

附件5

科 研 项 目 合 作 协 议

甲方（项目牵头单位）： xxx

乙方（项目参与单位）： xxx

丙方（项目参与单位）： xxx

.........

依据《民法典》等有关法律、行政法规并按照科研项目和财政资金使用的相关管理规定，本着平等互利、自愿合作的原则，经协商一致，双方同意就XXXXX项目开展产学研合作，达成如下协议，并由合作各方共同恪守。

一、合作内容

……
二、各方任务分工

……
三、经费分配（包括项目研发投入）

……
四、成果权益分配

……
五、未尽事宜（包括保密条款、补充协议、争议约定等内容）

……
本协议自项目立项之日生效，有效期至项目完成之日止。

（以下为签章页，无正文）

	项目牵头单位和项目负责人、项目参与单位及其负责人须签字签章，并签署时间。

甲 方（单位盖章）：xxx 

	项目负责人（签字）：

	日期：


	乙 方（单位盖章）：xxx 

	项目负责人（签字）：

	日期：


	丙 方（单位盖章）：xxx 

	项目负责人（签字）：

	日期：


