附件2：                                          
                                                 编号：
江苏省医院协会医院管理创新研究课题
申    请    表
（年度：          ）
课题名称                             
申 请 人                             
        工作单位                                 
         联 系 人                             
联系地址                                 
邮政编码                                  
联系电话                                 
联系人Email                             
填表日期                                 
江苏省医院协会
一、课题申报单位基本情况
	课题
	名    称
	

	
	起止年月
	        年        月至        年          月

	申请人
	姓    名
	
	性   别
	
	出生年月
	

	
	学    历
	
	职   称
	
	现任职务
	

	
	工作部门
	
	联系电话
	

	参加人员
	姓    名
	性别
	职 称
	工作部门
	联系电话

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


二、立题依据（包括课题的研究意义、国内外研究现状，并附主要参考文献及出处）
	


3、 研究目的与研究内容
	1、研究目的


	2、主要研究内容


	3、创新之处


四、拟采取的研究方法、技术路线及年度研究计划
（包括研究设计、研究对象、研究工具、技术路线及年度研究计划）
	


五、考核指标
	1、预期成果


	2、申请课题获资助后向外申请其它研究基金的设想



六、具备的研究条件
	


七、经费预算
	支 出 科 目
	金  额
（万元）
	计算根据及理由

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	合     计
	
	


八、推荐及审批意见
	项目负责人所在单位意见

	                               单位盖章：
                               日    期：



