附件1

东 南 大 学

《国家级大学生创新训练计划项目》

《江苏省高等学校大学生实践创新训练计划项目》
中 期 检 查 表

院系名称：                                  项目编号：
	项目名称
	

	学生负责人
	
	项目申报（指导）老师
	

	一、项目进展情况（1. 已完成的工作，与任务书计划及要求是否一致；2. 阶段性成果；3.项目成员得到了哪些训练等）

	二、存在的问题以及拟解决问题的措施

	三、经费使用情况：

	四、申报（指导）老师意见：

签字：         日期           

	五、检查小组意见：

签字：         日期           


注：表头及第一、第二栏由学生负责人填写。第三栏、第四栏由教师填写。

     院系章（复印无效）      

检查小组组长签字      

年  月  日   
