
赤峰学院实践创新教育项目申请表
	项目名称
	

	项目类别
	课外实践类□   科研活动类□   学科竞赛及文艺创作类□   其他□

	项目层次
	重点项目□    一般项目□    自筹项目□

	项目周期
	   半年□                   一年□                       两年□

	项目负责人
	姓  名
	
	学  号
	

	
	院  部
	
	年  级
	

	
	专业/班级
	
	电  话
	

	
	负责人的承诺：

我承诺对本人填写的各项内容的真实性负责，保证没有知识产权争议。如获准立项，我承诺以本表为有约束力的协议，遵守我校实践创新教育相关规定，按计划认真开展活动，取得预期成果。
签字：              年  月  日

	项目成员
	姓  名
	学  号
	年  级
	院  部
	项目分工
	签  字

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	目的意义
	

	研究内容
	

	创新性与可行性
	

	实施步骤
	

	预期成果
	

	经费预算
	序号
	经费开支科目
	金额（元）
	序号
	经费开支科目
	金额（元）

	
	1
	
	
	5
	
	

	
	2
	
	
	6
	
	

	
	3
	
	
	7
	
	

	
	4
	
	
	8
	
	

	
	合计
	          （元）

	指导教师意见
	姓名
	
	院部
	
	职称/职务
	

	
	签字：              年  月  日

	院部意见
	签字（盖章）：              年  月  日

	学校意见
	（重点项目填写）

签字（盖章）：              年  月  日
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