附表一：湘潭大学2017年财务预算调整申请表

单位（公章）：                                                                                   金额单位：万元
	序号
	项目名称
	项目代码
	年初下达预算
	结余经费
	申请调增金额（+）
	申请调减金额（－）
	申请调整理由
	备注

	1
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	
	
	

	合计
	
	
	
	
	
	
	
	


填报人：           单位分管财务工作负责人：             单位主要负责人：              分管校领导：  
