附件 2-3
	是否参加“青年红色筑梦之旅”项目
	〇是〇否


大学生创新创业训练计划创业实践项目申报表
	推 荐 学 校
	

	项 目 名 称
	

	项 目 类 型
	

	项 目 负 责 人
	

	申 报 日 期
	



陕西省教育厅 制
[bookmark: _GoBack]二○二二年四月


	项目名称
	

	项目类型
	（ ）创新训练项目 （ ）创业训练项目 （ ）创业实践项目

	
	是否为“青年红色筑梦之旅”项目（ ）

	项目实施时间
		起始时间： 年 月	完成时间： 年 月

	申请人或申请团队
	
	姓名
	年级
	学校
	所在院系
/专业
	联系电话
	E-mail

	
	主持人
	
	
	
	
	
	

	
	成 员
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	指导教师
	姓名
	
	研究方向
	

	
	年龄
	
	行政职务/专业技术职务
	

	
	手机
	
	电子邮箱
	

	
	主要成果
	

	企业导师
	姓名
	
	研究方向
	

	
	年龄
	
	行政职务/专业技术职务
	

	
	手机
	
	电子邮箱
	

	
	主要成果
	



	一、项目简介（500 字以内）

	二、项目背景

	三、行业及市场前景（行业历史与前景，市场规模及增长趋势，行业竞争对手，未来市场销售预测等。不少于 400 字）

	四、创业计划书

	五、创新点与项目特色（不少于 400 字）



	六、技术或商业模式（不少于 400 字）

	七、创业过程与商业分析（不少于 400 字）

	八、管理模式（不少于 400 字）

	九、创业投融资计划（不少于 400 字）



	十、企业成长预测（不少于 400 字）

	十一、风险预测及应对措施（不少于 400 字）

	十二、效益预测（本栏内容为中期检查及结题答辩重要参考,明确填写立项期间取得的标志性成果和业绩，并填写未来三到五年的销售收入、利润、资产回报率等，不少于 300 字)

	十三、经费预算

	开支科目
	预算经费
（元）
	主要用途

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	总计
	元



	十四、指导导师推荐意见(必须明确表述项目结题成果及呈现方式)
签名：
年 月 日

	十五、企业导师推荐意见(必须明确表述项目结题成果及呈现方式)
签名：
年 月 日

	十六、院系推荐意见
	院系负责人签名：	学院盖章
年 月 日

	十七、学校推荐意见
学校负责人签名：
	学校盖章
年 月 日

	十八、省教育厅评审意见
	单位盖章
年 月 日


注：表格栏高不够可增加。
