西安市卫生计生系统行业社团学术交流活动备案表
	活动名称
	

	是否继教项目
	□国家级项目（编号）    □省级项目（编号）     □市级项目（编号）     □非继教项目

	活动负责人
	
	学会任职
	
	联系方式
	
	活动联系人
	
	联系方式
	

	举办方式
	□学术会议□学习班□学术讲座□其他：

	举办时间
	
	活动地点
	
	参加对象
	                   人数：

	经费预算情况
	经费管理单位
	

	
	预计收入
	           元
	预计支出
	            元

	
	注册费
	        元
	公司参展
	        元
	场地租赁
	        元
	设备租赁
	        元
	材料印刷
	        元

	
	财政拨款
	        元
	单位出资
	        元
	交通食宿
	        元
	讲课费用
	        元
	缴纳税费
	        元

	
	其他
	
	其他
	

	活动负责人所在单位意见 （签字盖章）：                     专业委员会主委签字：                        学会领导签字：
年     月     日


说明：（1）50人以上的学术交流活动须在举办前15日报学会备案。
     （2）支出报账必须后附明细单。
