附件2：

南京医科大学康达学院

学生工作重点活动项目化管理投标书

 

 

项 目 名 称：  _ ____                _  ____   

_                       _   __      
项 目 类 别： _____                   _ ____

项 目 申 报

组 织 名 称：   _______               _______

项目负责人：  _______               _________              
项目指导老师：_______               _________              
项目所在部门： _______               _________     
学生工作处
二〇一八年三月印制
投标者承诺：
我保证如实填写本表各项内容。如获项目立项资助，我承诺以本表为有约束力的协议，遵守《南京医科大学康达学院学生重点活动项目化管理办法》的有关规定，认真开展项目化招标有关工作，取得预期活动实效。

投标者（签字）：

 年   月   日
南京医科大学康达学院

学生工作重点活动项目化管理投标书
	项目名称
	 

	项目类别
	
	举办地点
	

	项目负责人
	
	性别
	
	项目所在部门
	××学公办或院团委或其他

	项目申报组织名称
（学生组织）
	
	指导老师
	

	主
要
参
加
者
	姓  名
	性别
	所在学生组织及担任职务
	联系电话

	
	 项目负责人
	 
	 
	 

	
	 
	 
	
	 

	
	 
	 
	 
	 

	
	 
	 
	 
	 

	
	 
	 
	 
	 

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	序号
	经费开支科目
	经费预算
	金 额（ 元）

	1
	 
	 
	 

	2
	 
	 
	 

	3
	 
	 
	 

	4
	
	
	

	5
	 
	 
	 

	6
	 
	 
	 

	合  计
	 

	其他经费来源
	 

	项目策划

（请就项目意义、预期效果、项目内容、实施方案、项目创新等方面展开叙述，可附页）

	项目意义
	

	项目预期

取得效果
	

	项目内容
	

	项目实施方案

及创新
	

	项目参与

群体范围
	

	项目所在部门意见：

签字：          （盖章）

年    月    日

	学生工作处项目化管理领导小组意见：

签字：          （盖章）

年    月    日





