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	一、开题报道情况
1.时 间：

2.地 点：

3.参与人员：


二、研究背景、目的及意义





三、研究基本内容及框架





四、研究途径、技术路线





五、资料收集方法和工作步骤





六、预计产出





七、经费支出预算





八、是否符合申报条件（根据申报通知要求，项目负责人及其他成员是否符合要求，是否符合申报方向，是否有重复申报，是否符合其他要求，是否有不端行为等）
注：请科室严格对照文件要求进行申报审查。







	


参与人员签字：                          日 期：

	

科室主任/护士长签字：                （科室签章）：
                                        日 期：

	


科教办意见：                            （签 章）
                                         日 期：


注：开题报告内容的表述应要简练而准确，以1500字以内为宜。

