附件3
2018年度大学生创新创业训练计划项目中期检查情况汇总表
学院（盖章）：                                           年     月    日
	序号
	级别/类别
	项目名称
	项目编号
	项目

负责人
	指导

教师
	中期检查结论
	备注

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


注：

级别/类别：国家级、省级、校级/创新训练；

中期检查结论：通过、暂缓通过和不通过；
备注：填写暂缓通过和不通过的原因
