菏泽医学专科学校教学研究

项目申请书

项目名称  
项目主持人
起止时间 
申请日期 

菏 泽 医 学 专 科 学 校

申报日期：       年     月     日

	项目名称
	

	项目类别
	Ａ．教学　　  Ｂ．教材　　  Ｃ．CAI

	项

目

主

持

人
	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	

	
	专业技术职务
	
	党政职务
	
	学位
	

	
	主要教学工作简历
	时间
	课程名称
	授课对象
	学时

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	主要教学研究和科学研究工作简历
	时间
	项目

名称
	项目

来源
	主要鉴定意见
	获奖

情况

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	项 目 组 主 要 成 员

	姓名
	性别
	专业技术职务
	主要教学科研领域
	项目中的分工

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	项目的主要研究内容、目标和意义：




	国内外、省内外同类工作的现状与存在的问题分析



	拟采取的方法、步骤、措施及可行性分析：




	项目研究的总体安排及进展预计：



	已有的工作基础（物质条件、经费、人员、学术水平等）



	立项意见

年    月    日
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