附件5

湖南省科技重大专项年度评估综合意见表

	项目名称
	

	执行处室
	
	项目编号
	

	牵头实施单位
	
	首席专家
	

	主要参与单位
	

	执行处室评估综合意见：（对项目技术进展情况、首席专家组织实施情况、项目实施财务情况、项目组织管理综合情况进行描述。）
执行处室负责人（签字）：

年    月     日


