   项目编号:    
上海理工大学医工交叉项目
申    请    书
项  目  名  称________________________________

项 目 申 请 人________________________________

申请人所在学院________________________________

合  作  单  位________________________________

上海理工大学  协同创新研究院
二○一九年制
一、基本信息
	项目名称
	

	技术领域
	

	申请人姓名
	
	性   别
	
	出生日期
	年  月  日

	职   称
	
	学   历
	
	学   位
	

	所在部门
	

	电子邮箱
	
	移动电话
	

	申请团队人员信息

	团队成员情况
（含指导研究生）

	校内人员情况

	
	姓名
	性别
	年龄
	职称、职务
	是否博导/硕导
	所属学科
	在培研究生数

	
	
	
	
	
	
	
	（博士）/（硕士）

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	校外指导人员情况

	
	姓名
	性别
	年龄
	职称、职务
	是否博导/硕导
	所属学科
	在培研究生数

	
	
	
	
	
	
	
	（博士）/（硕士）

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	联合培养研究生（一个项目限4人，2人须2019级新生）

	
	姓名
	性别
	学号
	所属学科专业
	校内导师
	校外指导老师

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


二、立项依据

	项目国内外发展现状与研究意义。



三、研究方案

	1.研究目标、研究内容和拟解决的关键问题



	2.拟采取的研究方法、技术路线、试验方案和可行性分析


	3.项目计划进度



四、工作基础

	申请者简历；与本项目有关的研究工作积累和已取得的工作成绩


五、预期研究成果

	预期的研究成果、考核指标及提供成果的形式



六、经费预算

	预算科目
	金额（万元）
	计算根据及理由

	测试加工费
	
	

	材料费
	
	

	会议差旅费
	
	

	 劳务费
	
	

	专家咨询费
	
	

	国际交流合作的差旅费、专家费
	
	

	其他费用
	
	

	
	
	

	合计
	
	


七、申请者所在学院意见
	                             学院（公章） 

                                                年     月      日


八、学校意见
	                               上海理工大学（公章） 

                                                年     月      日


九、合作单位意见
	单   位（公章） 

年   月   日


1

