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大学生创业（训练、实践）计划
项目开题报告

项目级别：     □国家级   □省级   □校级       

项目编号：                                          

项目名称：                                                                        

项目负责人：                                                                              

项目组成员：                                                                        

起止年月：                                                                     

指导教师：                                                                   

   所在学院：                                           
创新创业教育中心
填 表 须 知
1、请在《项目开题报告》训练或实践上打“√”，并将项目级别对应选项的“□”打“√”。
2、要按顺序逐项填写，内容要实事求是，表达要明确、严谨。空缺项要填“无”。 可自行复印或加页，但格式、内容、大小均须与原件一致。要求一律用A4纸正反页打印，于左侧装订成册。
3、《项目开题报告》中栏目“1至8”由学生填写，栏目“9”由教师填写，栏目“10”由学院负责人填写。
4、《项目开题报告》由所在学院审查、签署意见后，一式三份（均为原件），报送创新创业教育中心。
	项目名称
	

	1、项目来源及研究目的和意义


	2、行业及市场分析、未来发展趋势


	3、产品介绍、相关技术成熟度


	4、运营模式及团队分工


	5、资金情况及财务预算


	6、项目实施风险预测及应对措施


	7、项目预期成果及成果形式


	8、项目经费预算（请认真、详细填写附表1）


	9、导师意见：

                                             签名：

                               年    月    日

	10、学院意见：
单位（盖章）：                 负责人签字：

                                                                                           年    月    日

	11、学校专家组评审意见：
                                         专家组组长签字：

                                                       年    月    日

	12、学校审批意见：
           主管部门（盖章）：              负责人签字：
                                                  年    月    日


附表1：     大学生创新创业训练计划项目经费预算表  

	项目名称
	
	项  目
负责人
	
	联系方式
	

	所在学院
	
	指导教师
	

	材料费
（器件注明名称型号，

可另附页）
	计  划  明  细
（计划内容参照项目经费管理办法）
	单价（元）
	数量
	预算金额（元）
	用  途

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	资料费
（图书

注明书名、

出版社）
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	论  文
发表费
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	专利申请注册费
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	其他费用
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	合  计
	


  注：此表将作为报销时的参考依据，请严格按照审批后的总金额预算。

项目负责人(签名)____________                 指导教师（签名）_____________     

       年   月   日                                  年   月   日   
