
台州学院高等教育教学改革项目

结题验收报告

项目名称：                           
项目类别：□实践教育教学评价改革项目 

□实践教育教学研究项目

起止时间：                           

项目负责人（签名）：                  

所在二级学院（盖章）：                    

联系电话：                           

台州学院教务处制
2024年  月

	一、改革研究与实践工作总结（可加页）


	二、预期成果（与立项申报书填写相同内容）

	三、改革研究与实践成果（刊物论著需注明名称、发表时间及卷期号，非省级鉴定需注明成果名称、组织鉴定单位、鉴定日期，专利需注明名称、类别、获准专利国别、批准日期、专利号，须注明本人排序）（可加页）


	四、教改项目结题验收专家组意见：

专家组成员签字：                 （学院盖章）：
                                      年   月    日

	五、学校意见：

                                 （公章）

                                      年   月   日



