
附件2：

2016年度全国民办高校创新创业教育示范学校评选
申 报 表
填表日期：  年  月                                    省（区、市）
	学校名称
	 

	主管领导
	姓名
	

	
	职务
	

	
	手机
	

	联系人
	姓  名
	
	办公电话
	

	
	
	
	手    机
	

	
	单  位
	
	职    务
	

	
	地  址
	

	自评报告

	建议专文附件



	学校意见
	负责人：          签章：            年    月    日


	高专委工作部推荐意见
	负责人：              签章：            年   月   日




