
附件一：

宜春市（宜春学院）

青年文化艺术创意创业孵化园

项目申报书

项目名称:___________________________________

项目经营范围:_______________________________

项目经营类型:_______________________________

项目负责人:_________________________________

项目合作者:_________________________________

项目指导老师：______________________________

负责人所在或毕业院校:_______________________

负责人联系电话:_____________________________

负责人电子邮箱:_____________________________

宜春市（宜春学院）青年文化艺术创意创业孵化园管理委员会

  年      月

填 表 须 知

一、《宜春市（宜春学院）青年文化艺术创意创业孵化园项目申报书》要按顺序逐项填写，内容要实事求是，表达要明确、严谨。空缺项要填“无”。要求一律用A4纸打印，于左侧装订成册。 

二、申请项目至少要有一名创新创业导师。

三、《宜春市（宜春学院）青年文化艺术创意创业孵化园项目申报书》由青年文化艺术创意创业孵化园管理委员会初审，签署意见后，一式三份（均为原件），报送创新创业学院园区平台管理科。

	项目名称
	

	负责人身份
	□宜春学院在校大学生  □宜春学院毕业生  □宜春其他大中专院校毕业生  □宜春籍返乡大学生  □教师创办  □师生共创  □其他： ___________                          

	基本信息
	姓名
	性别
	所在学院

及专业
	联系方式

	
	
	
	
	手机
	电子邮箱

	项  目

负责人
	
	
	
	
	

	项目导师
	
	
	
	
	

	联系人
	
	
	
	
	

	项 目

核 心

成 员
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	行业属性
	制造业□
	金融业□
	教育 □
	信息传输、软件和信息技术服务业 □
	租赁和商务
服务业  □
	交通运输、仓储和邮政业 □

	
	建筑业□
	卫生和社
 会工作 □
	文化、体育和娱乐业□
	公共管理、社会保障和社会组织  □
	科学研究和技术服务业 □
	其他 □

	注册企业信息（已注册企业填写以下内容）

	企业名称
	
	企业注册地
	

	企业类型
	□  有限公司      □ 股份公司      □ 中外（合资）企业 

□  高新企业      □ 软件企业      □ 民营科技企业

	企业法人
	姓名
	职称或  职务
	工作单位
	联系电话

	
	
	
	
	

	总经理
	
	
	
	

	项目阶段
	研发阶段  □
	中试阶段  □
	产业化阶段  □

	技术情况
	购买  □
	合作  □
	自主研发  □

	
	专利 □
	商标 □
	版权 □
	鉴定成果 □
	其它 □


	一、项目的市场前景分析
二、项目的可行性分析

三、项目的简介

四、项目的特色

五、项目的预期效益
六、人员分工及项目进度安排
七、项目运作主要方式
八、对场地的要求




	指导老师意见：

负责人(签章):

                                            年    月    日

	青年文化艺术创意创业孵化园管理委员会意见：

负责人(签章):

                                            年    月    日

	专家评审意见：

是否建议入选创新创业项目库：

□ 建议入库     □ 不建议入库

是否建议入驻青年文化艺术创意创业孵化园：

□ 建议入驻     □ 不建议入驻

负责人(签章):

                                             年    月    日

	学校评审意见：

建议入选基地：  

□  宜春市（宜春学院）文化艺术创意创业孵化园

负责人(签章):

                                             年    月    日
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