电子科技大学
大学生创新训练项目
申 报 书

项目名称：　　 　　 　　 　　 　　 　　 　　 .
申 请 人：　　 　　 　　 　　 　　 　　 　　 .
所在学院：　　 　　 　　 　　 　　 　　 　　 . 
指导教师：　　 　　 　　 　　 　　 　　 　　 .
申请金额：　　 　　 　　 　　 　　 　　 　　 .
申请日期：　　 　　 　　 　　 　　 　　 　　 .
联系电话：　　 　　 　　 　　 　　 　　 　　 .

电子科技大学教务处
二○一一年十一月制
1、 基本情况
	1．项目情况

	项目名称
	

	项目性质
	□小发明、小创作、小设计等  □基础性研究  □应用性研究  □新实验开发  □社会调研

	项目来源
	□自主立题 □教师指导选题

	项目起止时间
	   年    月至     年      月

	申请金额（元）
	

	2．申请者（项目负责人）情况

	姓名
	
	性别
	
	所在学院
	

	学号
	
	专业
	
	联系方式
	

	3．项目组成员情况

	姓名
	性别
	学号
	主要负责工作
	联系方式

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	4．指导教师情况

	姓名
	
	职称
	
	年龄
	

	所在学院
	
	联系方式
	


2、 研究方案

	1．研究目的和意义：

	2. 研究内容与方法：

	3. 研究目标与结果：

	4. 研究进度及安排：

	5．经费来源及使用计划：


三、审批情况
	1．指导教师推荐意见：
　　
　　　　　　　
　　　　
　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　签字：　
                                          年　　月　　日

	2．学院专家组推荐意见：
　　　
　　
　　　　　　　
　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　组长签字：　
　　　　　                              年　　月　　日

	3．学院推荐意见： 
　　
　　
　　
　　
　　　　　　           　　　　　　  教学副院长签名： 　　
　                                   年　　月　　日　


